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Resumen

Como seguimiento de la investigacion sentido del humor y actividad fisica durante la
contingencia, el proyecto SHAF-COVID, esta investigacion indago si existe una asociacion entre
el sentido del humor y las preferencias de consumo de material humoristico con estados afectivos
como el estrés, ansiedad y depresion en el contexto del confinamiento a causa de la pandemia por
SARS-CoV-2 en México.

Los datos fueron recolectados durante la Jornada Nacional de Sana Distancia. Como
hipétesis se propuso la asociacion del Consumo de Material Humoristico (CMH) y el Sentido del
Humor, como herramienta de afrontamiento, con la reduccion de estados negativos de la salud
mental, tal como el estrés, ansiedad y depresion. La metodologia del estudio fue correlacional
descriptiva. Los datos fueron recolectados a partir de la evaluacion masiva a través de medios
digitales a participantes que accedieron a responder una encuesta publicada en redes sociales y
medios de comunicacion digitales (Ver Anexo 3.). Los andlisis de correlacion de las variables se
realizaron con el programa IBM SPSS.

Los resultados revelaron una asociacion positiva entre el sentido de humor como rasgo
afiliativo y estados positivos de la salud mental, mientras que las preferencias de consumo de
material humoristico se correlacionan de forma distinta en participantes que se encontraban en
confinamiento y aquellos que tuvieron cambios menores en su actividad cotidiana, esto se puede
deber a que el sentido del humor suele fungir como un recurso emotivo para replantear
circunstancias presentes, sin embargo, el procesamiento del sentido del humor y la apreciacion se
procesan distinto a nivel fisiologico segun la predominancia o grado de presencia de alguno de los
estados tales como ansiedad, estrés o depresion. Por lo tanto, se sugiere que el sentido del humor
como rasgo afiliativo actua de forma positiva ante la ansiedad, estrés y depresion. Sin embargo, el
consumo de estilos especificos de CMH no aminoraron la presencia de estrés y ansiedad en

aquellas personas que se encontraban en confinamiento.

Palabras clave: Sentido del humor, estrés, ansiedad, depresién, afrontamiento, confinamiento,
salud mental, SARS-COV?2.



Abstract

As a follow-up to the investigation on sense of humor and physical activity during
lockdown, the SHAF-COVID project, this research investigated whether there is an association
between sense of humor, and preferences for the consumption of humorous material with affective
states such as stress, anxiety, and depression in the context of the lockdown due to the SARS-CoV-
2 pandemic in Mexico.

Data was collected during the Jornada Nacional de la Sana Distancia. We hypothesized an
association between the Consumption of Humorous Material (CHM) and the sense of humor, as
an effective coping tool, with the reduction of negative states of mental health, such as stress,
anxiety, and depression. The methodology was defined as a descriptive correlational. The data was
collected through massive evaluation in digital media from participants who agreed to answer a
survey published on social networks and digital communication media. Correlation analysis was
conducted using the IBM SPSS software.

The results showed a positive correlation between sense of humor as a coping tool and
positive states of mental health. On the other hand, the preferences for the consumption of
humorous material were differently correlated in participants who were in confinement and those
who had minor changes in their daily activities, likely because the sense of humor tends to serve
as an emotional resource to rethink present circumstances. However, the processing of sense of
humor and appreciation are differently processed at the physiological level depending on the
predominance or degree of presence of any of the states such as anxiety, stress, or depression.
Therefore, our results suggest that the sense of humor as an affiliative trait acts positively in the
face of anxiety, stress, and depression. However, the consumption of specific styles of HCM did

not reduce the presence of stress and anxiety in those subjects who were in confinement.

Keywords: Sense of humor, stress, anxiety, depression, coping, confinement, mental health,
SARS-COV2
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Introduccion

A lo largo de los siguientes apartados se pretende encontrar un marco explicativo para
estudiar si existe una asociacion entre el Sentido del Humor (SH), como estilo de afrontamiento y
las preferencias de consumo de material humoristico, con la salud mental durante el confinamiento
por COVID-19. Este proyecto forma parte de una investigacion mas grande titulada “Salud Mental
y Variables de Actividad Fisica durante el Confinamiento por COVID-19 en México. El proyecto
SHAF-COVID".

Para estudiar la correlacion de las variables involucradas (sentido del humor, preferencias
de consumo del sentido del humor, estrés percibido como indefension y afrontamiento, afecto
positivo y negativo y percepcion de afrontamiento) se recluté una muestra de 629 participantes.

La recoleccion de datos se efectuo en el contexto dictado por el Gobierno Federal en México,
denominado Jornada Nacional de la Sana Distancia, que se aplicO como medida preventiva en
aquellas personas que se encontraban dentro del territorio mexicano. Durante aquel periodo se
impusieron medidas de restriccion como el aislamiento social, entre otras medidas que impedian
el contacto entre las personas, en el complejo esto se entendié como confinamiento. Su principal
objetivo fue frenar la propagacion del virus SARS-COV2. Por lo tanto, los datos recolectados
permitieron dividir la muestra en dos subgrupos en relacion con el “nivel” de confinamiento
declarado en la que se encontraban participantes “en confinamiento” (N=371) y con “cambios
minimos ante la restriccion social” (N=236)”. Los datos se recolectaron por medios digitales a
través de una encuesta difundida por medio de redes sociales (Ver Anexo 3). Mediante una
correlacién descriptiva de las variables afectivas con el consumo de material humoristico y otra
del sentido del humor con las mismas, se esperaba encontrar una asociacion positiva del SH con
los estados positivos de la salud mental durante el confinamiento. Con relacién al consumo de
material humoristico, primero se describieron diferentes estilos: anecdético, doble sentido, irénico,
farsico, intelectual, situacional, satirico, sarcastico, burlesco, obsceno, parodia y payasadas; y
posteriormente se sometié a prueba la hipétesis de que estos estilos se correlacionaran
positivamente con estados de animo positivos y negativamente con estados emocionales negativos.

Los instrumentos utilizados para la recoleccion de datos incluyeron: un cuestionario de datos
sociodemograficos; el Inventario Multidimensional del Sentido del Humor (MSH) en la dimension
“Uso del humor para hacer frente a la vida”; la preferencia de estilos de consumo de material

humoristico por medio de una escala denominada Escala de Preferencias de Consumo de Material
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Humoristico; para identificar las variables emocionales se analizaron las respuestas recolectadas
de la Escala de Estrés Percibido, Escala Hospitalaria de Ansiedad y Depresion (HADS), Escala de
Afecto Positivo y Negativo (PANAS) y Escala breve de estrategias resilientes (BRCS).

Se llevaron a cabo los analisis de correlaciones para cada uno de los subgrupos: “Mi vida
cotidiana, tiene cambios menores” y aquellos que manifestaron encontrarse “en confinamiento”.
Conforme a la regla AMAI 2017, los participantes pertenecian en su mayoria al nivel
socioeconémico A/B clasificada como hogares con mayor bienestar social y nivel de satisfaccion
de las necesidades mas importantes del hogar. Los resultados no mostraron una alta incidencia de
posibles trastornos del estado de animo. Las correlaciones entre el sentido del humor como rasgo
de afrontamiento y diversas variables relativas al estado afectivo de la persona mostraron que, a
mayo sentido del humor, mejores indicadores de salud mental. Al correlacionar las variables
emocionales con las preferencias de consumo de material humoristico de la poblacion con
“cambios menores en su vida” se comprobO que la mayor parte de estas preferencias se
correlacionan positivamente con estados emocionales positivos, por lo tanto, se asume que en
aquellos con cambios menores en su vida cotidiana ante cualquier preferencia de consumo de
material humoristico el sentido del humor resulta como un factor protector de la salud mental. En
contraste, la poblacidon “en confinamiento” ante el consumo de ciertos estilos de material
humoristicos se correlaciona negativamente con estados de &nimo negativos tal como la depresion
que aumenta ante las preferencias de consumo de material humoristico situacional, intelectual,
satira y parodia. El afrontamiento al estrés percibido se reduce ante el consumo de material
humoristico anecddtico. El afecto positivo disminuye al consumir estilos de sentido del humor de
tipo irdnico, satirico, sarcastico y burlesco. El afrontamiento percibido como resiliencia disminuye
ante los estilos de consumo de material humoristico situacional e intelectual. Como conclusion
podemos evidenciar que las preferencias de consumo de material humoristico se diferencian del
Sentido del Humor como rasgo afiliativo y de la expresion fisica de alegria tal como la risa, ya que
en determinadas situaciones sociales la presencia de la risa es una expresion facial que no se
caracteriza como un indicador del sentimiento generalizado de alegria (Jauregui, 2008). Asimismo,
determinados estilos de consumo de material humoristico pueden generar sentimientos de tristeza,
ansiedad o la sensacién de falta de recursos afectivos o materiales para cambiar las circunstancias

presentes.
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Marco Teorico

En el siguiente apartado, se describen a detalle las definiciones y conceptos que se iran
desarrollando en el proyecto, las variables como el confinamiento en México, salud mental, estrés,
ansiedad y depresion, asi como el sentido del humor, son conceptos clave para comprender el
desarrollo del tema.
Confinamiento
Definicion

Segun la Real Academia Espafiola (Real Academia Espafiola, 2021) el confinamiento se
define como el adjetivo de la persona obligada a vivir en un determinado lugar; persona sometida
a un aislamiento impuesto en una poblacion. Por su parte la Revista Anales de Pediatria, en el afio
2020, publico un articulo que define el confinamiento como una intervencion que se aplica a nivel
comunitario cuando la cuarentena (restriccion voluntaria u obligatoria, del desplazamiento de
individuos que se han expuesto a un potencial contagio y que posiblemente se encuentran
infectados), el aislamiento (separacion fisica de las personas contagiadas de aquellas sanas) y el
distanciamiento social (consiste en alejarse de sitios concurridos y restringir la interaccion entre
personas tomando cierta distancia fisica o evitando el contacto directo entre ellas) han sido
insuficientes para contener el contagio de una enfermedad (Sanchez-Villena & de La Fuente-
Figuerola, 2020). A pesar de la distincion entre términos, es, importante resaltar que la precision
con la que se definen los conceptos en la Revista Anales de Pediatria y aquellos utilizados por las
siguientes instancias varian, ya que generalizan los significados para referirse al “confinamiento”
y al “aislamiento” de forma indistinta. Dicho lo anterior, para la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS) el confinamiento consiste en un estado donde se combinan estrategias para reducir las
interacciones sociales por medio del distanciamiento fisico y restricciones de movimiento, a
menudo denominadas “confinamiento” y “aislamiento” (OMS, 2020) por lo tanto las
caracteristicas del confinamiento durante la pandemia por SARS-COV-2 se detallardn a
continuacion.
Confinamiento por SARS-COV-2

De acuerdo con la OMS (OMS, 2021) se denomina COVID-19 a la enfermedad Infecciosa
causada por el virus SARS-COV-2. La mayoria de los sujetos infectados experimentan una
enfermedad respiratoria de media a grave. Las recomendaciones para prevenir el contagio fueron;

mantenerse informados en los medios de comunicacién oficial, mantener una distancia adecuada
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de al menos un metro, usar mascarilla en nariz y boca, vacunarse en cuanto sea posible, usar
desinfectante con base de alcohol frecuentemente y confinarse ante sintomas aparentes. Debido a
que el medio de contagio es el esparcimiento de particulas liquidas emitidas por boca o nariz, al
toser, estornudar, hablar, cantar o respirar.

Confinamiento en México

El Gobierno Federal en México, estableci6 como medida precautoria, la Jornada Nacional
de la Sana distancia, comenzando del dia 30 de marzo del 2020, (con una vigencia estimada en un
inicio, hasta el 20 de abril, la cual se prolongd) determinando como medidas basicas de prevencion:
el lavado frecuente de manos, protocolo de etiqueta respiratoria (tapar la nariz y boca al toser o
estornudar y lavado de manos posterior), el saludo a distancia, la “recuperacion efectiva” y no salir
de casa en caso de presentar sintomas compatibles con SARS-COV-2 (fiebre y/o tos). Como
segunda medida se recomendd suspender temporalmente las actividades no esenciales de los
sectores publico, social y privado, asi como las actividades no esenciales que involucraran la
congregacion o movilidad de las personas, tal como la reprogramacion de eventos de
concentracion masiva y el cuidado de las personas adultas mayores hasta la terminacién de dicha
jornada, publicada el 1° de junio del 2020 (Secretaria de Salud, 2020
https://www.gob.mx/cms/uploads/attachment/file/541687/Jornada_Nacional_de Sana_Distancia
.pdf.)

Tomando en cuenta que el distanciamiento social fue establecido para evitar la propagacion
del SARS-COV-2, se entiende por ello que implicaba el cierre de lugares donde hubiera mayor
concentracion de personas como en escuelas, centros comerciales, sitios para eventos sociales,
oficinas, entre otros (Garcia Ron & Cuéllar-Flores, 2020). Las autoridades de salud en Meéxico
propusieron como medida de contencion el confinamiento de los individuos en casa para el
contexto mexicano (Pérez-Ferrer et al., 2021). En el mismo tenor, la Organizacién de las Naciones
Unidas (ONU, 2020) publico que, como medidas de contencién del virus en América Latina, uno
de los pilares para restringir la propagacion de SARS-COV-2 era alentar a las personas a quedarse
en casa, asi como el distanciamiento social. El distanciamiento social en México, marcado como
cuarentena, se determiné a partir de la division de las actividades esenciales y no esenciales, de
acuerdo con la estructura del mercado laboral en México, debido a las restricciones econdmicas,
del tipo de alcance de las intervenciones estructurales que pudieron implementarse respecto a la

reorganizacion del trabajo (Sosa et al., 2020). Debido a ello, los estados de emergencia y las
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cuarentenas fueron esenciales para aplanar la curva de contagio en todo el mundo. Dando como
resultado, un lujo que muchos no podian permitirse, esto expuso las desigualdades y limitaciones
sociales en la economia de algunos, lo que en México produjo cambios drasticos en los patrones
de movilidad, afectando a los ciudadanos, ya que no existia una contencion exitosa, ni
compensaciones sociales en contextos de alta pobreza e informalidad (ONU, 2020). La restriccion
de la movilidad se ha asociado, a nivel global, a un deterioro de la Salud Mental, desarrollando
desdrdenes incluso de indole psiquiatricos (Cetron & Landwirth, 2005).

Efectos del Confinamiento

Debido a diversos aspectos del confinamiento, como el aislamiento y el impacto
econdmico, se ha revisado con mas detalle el resultado que tuvo en la salud mental de los
individuos. Un ejemplo de ello es el caso de los nifios, adolescentes y padres de familia que
tuvieron que quedarse en casa por las medidas sanitarias, por lo tanto, se detectd en diversos paises
que se desarrollo, estrés postraumatico, sintomas depresivos, ansiedad inducida por el insomnio
asociado como respuesta al miedo, nerviosismo, tristeza, sentimientos de culpa, enojo, confusion,
letargo; dichos sintomas fueron identificados en diversos paises como respuesta emocional ante el
confinamiento (Brooks et al., 2020). En México, la Revista Mexicana de Psiquiatria y Salud
Mental, ante la propuesta de atencion psicologica remota, identifico que el confinamiento agravo
diversas condiciones de salud mental. Asi que se propusieron atender via remota a dichos grupos
en psico-educacion ante depresion, ansiedad y trastorno de estrés postraumatico (Avalos et al.,
2020).

Entendiendo el confinamiento como una condicion social dispuesta por autoridades, se
considerara, como un estado que coarta la libertad del sujeto y, por tanto, altera el bienestar de los
gue se encuentren en dicha situacion. En este trabajo se exploran tres aspectos relacionados con la
salud metal que pudieran alterarse ante dicha forma de aislamiento y expondremos si el sentido
del humor es una caracteristica de afrontamiento que reduce los efectos negativos en la salud
mental del distanciamiento social impuesto.

Salud Mental

La OMS, en marzo del 2018, definié la salud mental como un componente integral y
esencial de la salud (OMS, 2018). Acorde a lo estipulado por la OMS para establecer pardmetros
adecuados, se tomara la salud mental como un estado alterable de acuerdo con las circunstancias

gue aquejan a la persona.
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Definicion

La OMS define como Salud Mental a un componente esencial de la salud. La salud se
comprende como un estado de completo bienestar fisico, mental y social, y no solamente la
ausencia de afecciones o enfermedades. En el entendido de que la salud mental participa como un
elemento de la salud integral, también estipula “que es dicho bienestar en el que la persona realiza
sus actividades y es capaz de hacer frente al estrés normal de la vida, de trabajar de forma
productiva y contribuir a su comunidad, volviéndose un fundamento del bienestar individual y del
funcionamiento eficaz de la comunidad” (Organizacion Mundial de la Salud [OMS], 2018).

Desde otra perspectiva se tiene la definicion otorgada por la American Psychological
Association (APA), que la define como “un estado mental caracterizado por el bienestar
emocional, un buen ajuste conductual, una relativa ausencia de ansiedad y sintomas incapacitantes,
y una capacidad para establecer relaciones constructivas y hacer frente a las demandas y tensiones
ordinarias de la vida” (APA, 2020; Recuperado el 5 de diciembre 2021
https://dictionary.apa.org/mental-health). En una revision de la definicién en 2015, segin Laurie
Manwell y colaboradores, se afiadieron aspectos relevantes, tales como; autopercepcion positiva,
intelectual, emocional, sentimientos de autovalia, la salud fisica y armonia intrapersonal. Dichos
aspectos pueden verse alterados con estados depresivos por ansiedad o estrés. Es por lo que han
sido de relevancia los factores que redefinen el término e incluyen que este también depende de
diversos factores sociales, politicos, econdmicos, culturales y cientificos (Alcantara, 2008).

La salud mental se tomara como un concepto integral y es de ahi que se partira para definir
la salud mental de los participantes tomando como referencia las posibles alteraciones en los
estados de estrés, ansiedad y depresion, conceptos que se definiran en los siguientes apartados.
Estrés

Definicidn: En este trabajo se evalud a los participantes utilizando una escala de estrés
percibido. Por lo tanto, se conceptualiza el estrés bajo esta 6ptica. En 2016, Garcia y Gil, se refieren
el estrés como un conjunto de reacciones fisioldgicas que preparan al organismo para la accion
ante una determinada demanda ambiental (Garcia & Gil, 2016).

Asimismo, José Morales en 2011, en la escala de estrés percibido, lo define como una
relacion entre las reacciones (cognitiva-emocional, fisioldgica y conductual) que tiene un
individuo ante las evaluaciones que hace de su ambiente en funcidn de sus recursos y demandas,

obstaculos 0 amenazas (Gonzélez & Landero, 2011).
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En el Modelo Social del Estrés se establece que, a partir de situaciones de cambio
inesperado (como es el caso del aislamiento social y el confinamiento dictado por el Gobierno de
México durante la Jornada Nacional de Sana Distancia), las modificaciones de los ambientes
sociales se asimilan como un potencial estresor, ya que fungen como acontecimientos inesperados.
Dicho lo anterior, en 2013 en The Handbook of the Sociology of Mental Health, se define al estrés
como una eventualidad que requiere ajustes sociales y/o psicoldgicos por parte del individuo.
Tomando en cuenta que algunos ciudadanos mexicanos se vieron limitados a continuar sus
actividades de manera regular. Se presupone que dichas contingencias ambientales, durante este
periodo, desencadenaron una respuesta fisiologica adaptativa para restablecer la homeostasis
(Bierman, 2013).

Segun el Manual Diagndstico Estadistico de los Trastornos Mentales (DSM-5). Este refiere
al estrés como un factor emocional desencadenado por la exposicion a un evento traumatico,
adicionalmente, como el malestar psicologico presente en contextos que generen miedo y ansiedad
(sintomas exhibidos, en ocasiones, tras la exposicion eventual a sucesos desastrosos 0 aversivos).
En estados cronicos puede derivar en cuadros depresivos y otros trastornos afectivos (American
Psychiatric Association, 2016).

Como ya se ha mencionado, la alteracion de los contextos sociales favorece al desarrollo
de estados de estrés que, en estadio cronico, promueve el detrimento de la funcion Cognitiva.
Considerando lo anterior, The Handbook of the Sociology of Mental Health, propone identificar
su presencia a partir de observar los siguientes elementos; estresor, estrés y distrés (el distrés
supone un efecto negativo en la persona). Entre el estrés y el distrés se encuentra afrontamiento
como herramienta interna Gtil para lidiar con las dificultades externas o internas que suponen los
cambios, por lo que son de relevancia para el presente trabajo. En la Figura 1 muestra las

caracteristicas de los tres componentes que se enunciaron sobre el estrés percibido a nivel social.

Contexto ™~
Estresor Estrés Distrés
L U Afrontamiento )

Figura 1. Relacion entre los factores del estrés. Modificado de (Scheid, 2001).
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Estresor

Se percibe como condiciones de amenaza, retos, demandas o limitaciones estructurales
que, debido a su ocurrencia o existencia, limitan, cuestionan o modifican la integridad de la
operacion diaria en los organismos. Por lo tanto, es posible identificar que los estresores se
encuentran en diversos ambientes ante diversas circunstancias histdricas, sociales y ambientales
(Scheid, 2001). Es significativo resaltar que la génesis de los estresores puede variar por lo que
pueden distinguirse como agudos (eventos oscilatorios o inesperados; encuentro con un predador
0 una presentacion oral) o de indole cronica (vivir en pobreza o en un ambiente familiar disruptivo;
Lucassen et al., 2014).
Neurobiologia del estrés

El estrés, es una respuesta homeostatica y alostatica, ante algin agente endégeno o exdgeno
que se perciba como un reto, amenaza aversiva y/o displacer, ya que activa y genera una respuesta
coordinada ante tal estimulo retador o estresor (Lucassen et al., 2014). Ante un estresor, los niveles
de cortisol se elevan, activando mayormente el Sistema Limbico y estructuras del Lobulo Frontal,
incluyendo el hipocampo, amigdala, y el cortex cingulado anterior. Se liberan determinadas
hormonas, entre ellas las corticotropinas, que activan rapidamente la tasa metabdlica, la presion
sanguinea hacia los 6rganos vitales aumenta y el musculo esquelético prepara cuerpo para
enfrentar la amenaza. En una etapa posterior se activa el eje Pituitario-Hipotaldmico-Adrenal
(HPA), combinando el circuito neuroendocrino, con las areas cerebrales, cognitivas, de regulacion
de emociones y las entradas autondmicas para asi, en conjunto, determinar la magnitud y
especificidad del comportamiento del individuo y regular las respuestas comportamentales y
organicas ante el estresor (Lucassen et al., 2014).
Distrés

El distrés puede ser definido como la categoria del estrés identificada como un modelo de
percepcion subjetiva de tres factores que incluyen la tension, infelicidad, irritabilidad y otras
emociones negativas. Dichos factores afecto-cognitivos, como los mencionados anteriormente, se
perciben como la cognicion de falta de control y baja confianza. Se puede observar que tales
componentes trastornan la funcioén cognitiva y algunos estados emocionales. Por ende, el distrés
se refleja tanto en el discernimiento de las situaciones cotidianas como en los aspectos

intrapersonales de los rasgos de personalidad. También se superpone el afecto negativo, al afecto
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positivo en presencia de sus principales caracteristicas, al incidir estados afectivos como la
felicidad y la percepcion de energia (Matthews, 2016).
Afrontamiento

Se puede definir como los esfuerzos cognitivos y conductuales constantemente cambiantes
que se desarrollan para manejar las demandas especificas externas o internas que son evaluadas
como excedentes o deshordantes de los recursos del individuo (Nava et al., 2010). Por lo tanto, el
afrontamiento dirigido a la emocién implica a las acciones que ayudan a regular las respuestas
emocionales a las que la persona se enfrenta. Este término se relaciona directamente con la
resiliencia y diversas estrategias como resolver problemas a partir de la basqueda de estrategias
emocionales, sociales, planeacién y la reinterpretacion positiva, como es el caso del humor, la
aceptacion y la ventilacion respiratoria. De igual forma, existen estrategias de afrontamiento
inadecuadas para la Salud Mental, como la evasion, la negacion, el consumo de sustancias como
el alcohol y la desconexion emocional. Algunas escalas miden la perseverancia, la creatividad y el
crecimiento positivo en la adversidad (Moret-Tatay et al., 2015).
Ansiedad

El Manual Diagndstico de Enfermedades Mentales DSM-5 en 2016, dota de un listado de
caracteristicas que definen la ansiedad. Se por ello, como una respuesta anticipatoria ante una
amenaza futura, asociada con una respuesta bioldgica de activacion autondmica, necesaria para la
huida o fuga, tension muscular, vigilancia en relacion con un peligro futuro y comportamientos
cautelosos y evitativos. EI DSM-5 sefiala que la ansiedad frecuente puede agravar los sintomas
somaticos y en la respuesta homeostatica, asi como presentar deterioro de tipo cognitivo. La
persona tiende a estar en constante estado de alerta, que se manifiesta mediante sintomatologia
como mareos ortostaticos, tinnitus transitorios, asi como sintomatologia comportamental como
sensacion de estar atrapado, fatiga constante, dificultad para concentrarse, irritabilidad, tension
muscular, alteraciones en el ciclo de suefio, entre otras variantes de expresion somatica. Ante
cuadros diagnosticos como los anteriores, es posible que el individuo presente alteraciones en su
funcionamiento social. En consecuencia, la ansiedad puede expresarse como un trastorno mental
en sus diversas caracteristicas diagnosticas. Este se relaciona con malestares futuros y desencadena
un estado mental alterado constante debido a la rumiacion de escenarios posibles de tipo
traumatico tal como se expresa en el trastorno por ansiedad como enfermedad, como sintoma en

estados depresivos 0 como podria estar presente en un trastorno de depresién mayor (American
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Psychiatric Association, 2016). En el caso del presente estudio, la medicion de los niveles de
ansiedad durante el confinamiento se evalu6é por medio de la Escala Hospitalaria de Ansiedad y
Depresion (HADS). Como es el caso de los pacientes oncoldgicos, ya antes mencionados en el
apartado de “Antecedentes”, se pretende explorar si el confinamiento presupone un estado de
distrés y angustia asociada a la incertidumbre y el aislamiento social. En una revision sistematica
realizada por Psychiatry Research, se encontr6 que la prevalencia de la ansiedad y el estrés causado
por los diversos cambios en el ambiente repercute en la calidad de vida. La posible exposicién al
SARS-COV-2 durante el confinamiento, expuso a los sujetos a sintomas de ansiedad constante.
Se registraron diversos estudios durante la pandemia global causada por SARS-COV-2 en diversos
paises (Cénat et al., 2021).
Depresion

De acuerdo con el DSM-5, el rasgo comun del trastorno depresivo es la presencia de animo
triste aunado al vacio o irritabilidad. El cuadro se acompafia de cambios somaticos y cognitivos
que afectan significativamente a la capacidad funcional del individuo. Pueden variar en presencia
temporal, duracion o etiologia (American Psychiatric Association, 2016). Se pudo identificar que
ciertos individuos en situaciones de aislamiento por hospitalizacion al responder a la Escala de
Depresion y Ansiedad Hospitalaria (HADS) presentaron sintomatologia emocional depresiva, ya
que el instrumento no contempla criterios diagnosticos somaticos. Del 15 al 58 % de los pacientes
evaluados, presentaron sintomatologia depresiva y ansiosa. Se determin0 que, ante el
confinamiento, esta sintomatologia se encuentra relacionad o con altos grados de estrés percibidos
(Galindo et al., 2015).

Durante el confinamiento por SARS-COV-2, diversos estudios asocian directamente
enfermedades infecciosas con sintomas de desordenes mentales. En ciertas comunidades; la
fatalidad, el estrés asociado al riesgo de ser infectado, la muerte y la enfermedad de seres queridos,
las medidas de contencion, el aislamiento social y la soledad, la pérdida masiva de trabajos, la
inseguridad econdémica y pobreza, asi como el consumo excesivo de informacién y la
vulnerabilidad, aumentan los factores que inciden en la alteracion de la salud mental,
especialmente en la expresidn sintomatica de la depresion (Cénat et al., 2021). Como adecuacion
preventiva se encuentran las herramientas de afrontamiento como el Sentido del Humor (SH) que
ante situaciones criticas que puedan promover estados mentales distintas antes condiciones

similares y que se abordara en el siguiente apartado.



20

Sentido del Humor
Definicion

Para adentrarse a la definicion de sentido del humor, se retoma el optimismo como punto
de partida, como un modelo de autorregulacion de la conducta en el cual el individuo se anticipa
de manera proactiva al estrés y hace referencia a expectativas de resultados positivos generalizados
(Palomar et al., 2011). La Real Academia Espafiola (2021) define que es la propensién mas o
menos duradera a mostrarse alegre y complaciente, también refiere a jovialidad, agudeza. Asi
también define el humorismo como modo de presentar, enjuiciar o comentar la realidad, resaltando
el lado cdmico, risuefio o ridiculo de las cosas y al definir comico lo presenta como adjetivo que
divierte y hace reir (Real Academia Espafiola, 2021 Recuperado el dia 28, 2021, de
https://dle.rae.es/humor). El sentido de humor ha sido considerado un mecanismo para lidiar con
los problemas sociales a nivel historico, ha sido utilizado para simpatizar ante situaciones politicas,
dotando a los individuos de una posibilidad para afrontar diversas circunstancias con procesos
cognitivos.

El sentido del humor comprende una respuesta emocional por la percepcion de un evento
0 accion divertida o hilarante, ya sea un estimulo verbal, texto, evento incongruente, inusual o
inesperado (Palomar et al., 2011) que se caracteriza, por tener aspectos positivos y negativos
(Galloway, 2010). En 2014, se identifico que de acuerdo a los estilos de sentido del humor, se
pueden presentar diferentes interacciones positivas que implican comportamiento verbal, chistes,
bromas e ironia y no verbal como gestos y movimientos (Palomar et al., 2011), de modo que,
sujetos que tienden a usar un sentido del humor inofensivo en su dia a dia, estan inclinados a
establecer intercambios sociales positivos, de manera que el sentido del humor positivo, favorece
los estados emocionales beneficiosos, considerando que puede ser usado como herramienta de
comunicacion, reduciendo la incomodidad social, por ello el sentido del humor positivo, de tal
suerte que, se encuentra relacionado con el bienestar emocional, asi como un autoconcepto
positivo, estable y realistico. A su vez, el sentido del humor agresivo, otra posible categoria de este
fendmeno es mas directo en términos de significado, debido a que normalmente es usado para
ridiculizar o burlarse de otros, sus efectos demuestran la tendencia de los individuos que lo usan,
hacia la agresividad en sus interacciones del dia a dia. Sin embargo, el sarcasmo, también puede

proveer a los sujetos de mecanismos de afrontamiento ante las diferencias sociales, mejorando los
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estados de animo ante circunstancias apremiantes y desfavorecedoras para algunos (Attardo,
2015).
Caracteristicas del sentido del humor

El sentido del humor puede ser conceptualizado como un rasgo de la persona. En este
sentido, Rod Martin, lo utiliza para desarrollar un instrumento que pudiera evaluar los estilos de
humor en 4 dimensiones, haciendo referencia a cémo las personas lo utilizan para mejorar su
bienestar, salud mental y fisica, siendo ello un mecanismo de afrontamiento. El sentido del humor
puede ser usado de forma positiva tales como: el estilo de humor para mejoramiento personal, el
cual promueve la autoaceptacion; el sentido del humor afiliativo, este estilo de humor beneficia
las relaciones con otros. A pesar de los aspectos positivos, que contienen estos dos tipos de estilos,
en ocasiones el uso excesivo de ello, atenta a una negacion defensiva, a la represion de emociones
ocultas o en el caso del humor afiliativo, a un sentido de cohesion grupal que demerite a otro grupo
social, llevando al desagrado hacia los demas (Mirén Morales et al., 2018).

En contraparte, el uso agresor del sentido del humor: como el estilo agresivo, es aquel que
incluye el sarcasmo, a expensas del otro y de si mismo genera comedia, asimismo, el desafiante
que utiliza las relaciones con el otro, para una funcion humoristica. Sin embargo, el uso agresivo
del sentido del humor también conlleva ventajas para el bienestar, potencializando la capacidad de
los sujetos para reirse de sus faltas y defectos, propicia que los sujetos sean percibidos como mas
simpaticos y menos amenazantes.

El Sentido del Humor desde un enfoque Sociologico

Desde la antigua Grecia (487-486 al 404 AC), la comedia fue una tradicional forma de
explicar, a partir de obras teatrales, fragmentos sociales e ideologia politica en Atenas, ya que
durante periodos de democracia se realizaban tragicomedias que lideraban los principios teatrales
de las comedias escritas por Aristofanes, con la finalidad de evidenciar, a partir de la satira,
atrocidades politicas y judiciales, permitiendo a la sociedad remover obstaculos (Attardo, 2015),
por lo que toma relevancia para el proyecto, debido a que a mayor resiliencia en el sujeto se espera
encontrar una menor cantidad de afecciones conductuales estimulando procesos cognitivos que se
requieren para identificar las caracteristicas del sentido del humor antes mencionadas.

Enfoque cognitivo del Sentido del Humor
El sentido del humor parece establecer una estrecha relacion con ciertos procesos

cognitivos, se asocia a tres clases de mecanismos de afrontamiento, como el soporte social,
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mecanismos mentales involuntarios y las estrategias conscientes cognitivas, en el que las personas
hacen uso intencional de lo mejor de una situacion apremiante (Vaillant, 2000), utilizando la
verbalizacién aguda, que comprende una respuesta emocional provocada por la identificacion de
un evento divertido (Palomar et al., 2011).

El procesamiento cognitivo del sentido del humor requiere una vision interdisciplinar para
su comprension tales como la lingiistica, la psicolinglistica y las neurociencias. Uno de los
factores que incide en el procesamiento adecuado o inadecuado del sentido del humor es la etapa
de desarrollo de cada individuo. Debido a que es un elemento clave para el procesamiento del
pensamiento y lenguaje abstracto. Dado que la comprensién y la produccién de incongruencia es
un elemento clave del sentido del humor, la resolucién (denominada integracién), la sorpresa, la
distancia psiquica e insight (que se refiere al cambio del significado de los elementos humoristicos
de la experiencia), llevan al sujeto a requerir la induccion de modelos mentales representacionales
que guian el entendimiento de premisas de supuestos para identificar la distincion de tratados de
la experiencia humoristica y la comprension de la estructura, de modo que se identifique el
estimulo en diversas categorias de incongruencia-resolucion y disparates. En la resolucion de la
incongruencia existe la identificacion de similitudes y diferencias contextuales, la violacion de la
intencidn, la convencion o el hecho, a partir de la resolucion de problemas que evocan aspectos
cognitivos que incluyen la memoria, el procesamiento del lenguaje, para incluir conocimiento
previo y, al resolver la incongruencia, el humor se ubica en dimensiones de recompensa y placer
percibido, al percibir que se pudo lidiar con dicho reto intelectual, de modo que se promueven
sentimientos de confianza y comodidad. La cognicidn interviene en la fantasia de asimilacién del
modelo de realidad del sujeto y la resolucion realistica de los eventos incongruentes, por medio
del procesamiento de esquemas de violacion de reglas l6gicas y nociones de como debe de trabajar
el mundo, por lo que se convierte en un rompecabezas mental, al encontrar el nivel de
incongruencia y no amenaza, haciendo de la interpretacion un juego mental apropiado, que
estimula la alegria y el sentido de juego al resolverlo (Attardo, 2015).

Mirdn en 2018, sefialé que el ser humano actda sometido al esfuerzo, la lucha y la tension
continua por la supervivencia cotidiana, incluyendo las circunstancias que suscriben el
confinamiento. De modo que, como mecanismo de afrontamiento en estados de estrés constante,
se puede canalizar una descarga a otras estructuras del organismo por medio de movimientos

musculares, produciendo como una de las respuestas probables, la risa (Miron et al., 2018). El uso
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del sentido del humor como estrategia de afrontamiento, suele ser de uso voluntario, debido a que
puede regular percepciones internalizadas y externas, convirtiéndolas en agentes transformadores
del mundo real. Las defensas adaptativas reducen la disonancia del conflicto a nivel cognitivo,
promoviendo estados positivos de salud mental, sin embargo, en su defecto, dichos estados de
estrés constante desencadenan estados alterados de salud mental, tales como, ansiedad y depresion
(Vaillant, 2000).
Sentido del Humor y Salud Mental

Palomar Lever, sefiala que el sentido del humor tiene una funcidn de afrontamiento que
contribuye a aumentar el bienestar tanto fisico como psicoldgico, apunta que la risa puede
contrarrestar emociones negativas y afrontar los problemas y desajustes porque pone en cuestion
los problemas de la vida diaria (Palomar et al., 2011). Algunos autores estipulan que la liberacion
del estrés y las emociones es defendida por el sentido del humor ya que, por medio de la risa, como
herramienta de afrontamiento y como mecanismo organico, ocasiona procesos favorecedores para
la liberacidbn muscular y secrecion de neurotransmisores adecuados para estados animicos
propicios para el organismo, puesto que proporciona alivio a la tension y da una sensacion de
tranquilidad (Miron et al., 2018).
Sentido del humor durante el Confinamiento

Desde una perspectiva psicodinamica, el sentido del humor relne caracteristicas
relacionadas con el placer, por ello se pondera el ahorro psiquico (Mirén Morales et al., 2018), por
lo que promueve el bienestar fisico y psicologico. Durante el confinamiento causado por SARS-
COV-2, se hallo que los sujetos en aislamiento y abandono utilizaban la auto-burla y satira para
compensar los estados de animo desolados (Brooks et al., 2020). Posterior a la Segunda Guerra
Mundial, el estilo humoristico americano (Estados Unidos de América) se incluyd en el
entretenimiento social, para comercializar la comedia, utilizdndolo como desahogo para
sobrellevar aquellas situaciones desfavorables debido a que juega un papel significativo en la
identificacion de la negociacion y renegociacion entre la audiencia y quien lo ejecuta lo que aporta
a la resignificacion de las situaciones planteadas (Attardo, 2015). Como secuela del confinamiento,
algunos individuos han presentado sintomas psicoldgicos de desgaste emocional y fisico, desapego
de los otros, irritabilidad, deterioro por el desgaste fisico, depresion, insomnio y tristeza, en
contraste, pocos de ellos reportaron sentimientos positivos y felicidad o alivio (Brooks et al.,

2020). Con estos antecedentes y los datos que arrojen los instrumentos aplicados a la muestra del



24

presente estudio, se analizard si los rasgos caracteristicos del sentido del humor en las personas y
sus estilos de consumo de material humoristico tienden a reducir estados de desgaste causado por
el confinamiento y estados psicoldgicos alterados como la ansiedad, la depresién y el estrés, como
una consecuencia de las condiciones generadas a partir del aislamiento para reducir los contagios
de SARS-COV-2.

Antecedentes

Este apartado hace referencia a la relacién entre las variables y los diversos estudios que
sustentaron la postura critica ante la problematica que se plantea en este proyecto. Es posible
evidenciar que, a lo largo de diversas crisis sociales, por ejemplo la tragedia denominada 9/11 que
refiere a la caida de las Torres Gemelas, se ha demostrado que el marco contextual de los
individuos afecta colectivamente los componentes del estrés universal que se perciben (Bierman,
2013). Ante los factores y situaciones que fungen como estresores, los individuos reaccionan
biologicamente con la sensacion de estrés percibido como afrontamiento o indefension. Es
relevante comprender que la manifestacion maladaptativa de la respuesta ante los patrones
constantes de estres pueden resultar en depresion, ansiedad, enojo, miedo o agresion. No obstante,
si los sujetos atienden al estimulo denominado estres con los recursos de afrontamiento adecuados
es posible, modificar la perspectiva acerca de las demandas estructurales y asi resignificarlo para
lograr aprendizajes operativos y adaptativos (Scheid, 2001).

Es por ello que, en este texto se explora el sentido del humor como una herramienta de
afrontamiento ya que a lo largo de la historia se ha utilizado como forma de expresion social e
individual que ha facilitado la resignificacion de determinados eventos tragicos o apremiantes en
la sociedad (Kugler & Kuhbandner, 2015). Debido a las vias cognitivas que interfieren en el
procesamiento del sentido del humor, diversos autores concluyen que, en su mayoria precede a
estados positivos de la Salud Mental, incentivando el afrontamiento positivo. La terapia
humoristica es aquella que promueve el bienestar a través de la estimulacién ludica del
descubrimiento de la expresion y apreciacion de lo absurdo o incongruente de las situaciones de
la vida. Esta estrategia facilita y complementa el tratamiento de algunas enfermedades porque
genera una perspectiva en la que se replantea la circunstancia y promueve la salud fisica,
emocional, cognitiva, social y espiritual (Goodenough et al., 2012). EI procesamiento y

comprension de las frases humoristicas han sido efectivas ante actitudes negativas presentadas en
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grupos de estudio de mujeres en situacion de carcel en las que se pudo comprobar que la exposicion
a la comedia redujo la presencia de estigmas sobre la salud mental y aportdé mejoras en los
mecanismos de afrontamiento positivo en las reclusas (Wright et al., 2014). Asimismo, en un
grupo de 15 pacientes en tratamiento y rehabilitacion por diagnéstico de esquizofrenia, se utilizd
el sentido del humor como herramienta terapéutica, a pesar de que debido a la sintomatologia del
trastorno se les dificulta el reconocimiento del sentido del humor, més no la apreciacion de éste.
Dicho lo anterior, dependiendo de la severidad del impedimento neurocognitivo, los pacientes
generalmente si se encuentran en la posibilidad de atender a los estimulos graciosos requeridos
para el procesamiento del humor, por lo tanto, se demostr6 que el acercamiento de los pacientes al
humor terapéutico resultd beneficioso debido a la estimulacion del descubrimiento ludico, la
expresion o apreciacion de lo absurdo y la incongruencia de las situaciones de la vida cotidiana.
En los pacientes sin sintomatologia aguda, como tratamiento terapéutico, facilité el afrontamiento
y la sanacion fisica, emocional, cognitiva, social o espiritual y los resultados apuntan a que la
muestra redujo significativamente los sintomas de afrontamiento negativo, estados depresivos y
ansiosos. Asimismo, en pacientes esquizofrénicos con cuadros depresivos severos, se aplico una
intervencidn especial enfocada en incentivar las habilidades humoristicas, dicha intervencion
resulto en la mejora del uso del sentido del humor como estrategia de afrontamiento positivo (Cai
et al., 2014).

Cabe resaltar, que no se asume meramente que los participantes del presente estudio presentan
trastornos de animo tales como depresion, ansiedad o estrés. Por ello, es relevante explorar dichas
variables con la finalidad de evidenciar si durante el confinamiento causado por SARS-COV-2
existieron estados emocionales desfavorables como consecuencia de los cambios suscitados. En
México, el Instituto Nacional de Salud Pablica sefialo que ante los reajustes originados, tras el
confinamiento para minimizar el impacto epidemiolégico del SARS-COV-2, como medidas de
prevencion, las intervenciones estructurales se dirigieron a la cancelacion de clases, cierre de
actividades no esenciales y acceso a espacios de congregacion junto con otras medidas de la
Jornada Nacional de Sana Distancia, el articulo las refiere como nueva normalidad (Pérez-Ferrer
et al., 2021). También se tom6 como referencia el confinamiento en situaciones hospitalarias,
debido a que anterior al confinamiento por COVID-19 el aislamiento social, se enfocaba en
pacientes con enfermedades especificas y cuadros sintomatoldgicos criticos. La adaptacion del

instrumento aplicado Ansiedad y Depresion (HADS) en México se realizd en pacientes
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hospitalizados por enfermedades intestinales (Yamamoto-Furusho et al., 2018). Asimismo el
instrumento se aplicd en un grupo de pacientes oncoldgicos que a lo largo del tratamiento, los
sintomas de ansiedad y depresion fueron una constante como consecuencia de; la deteccion de la
enfermedad, la administracién de quimioterapias y la duracién del ingreso hospitalario dichos
factores influyeron negativamente en la calidad de vida de los pacientes (Galindo et al., 2015). Por
consiguiente, diversos otros autores aluden a la calidad de vida ante el internamiento hospitalario
en pacientes oncoldgicos. En 2019 Patricia Arriaga y colaboradores examinaron los efectos del
Hospital Clowning en los estados fisicos y emocionales durante la quimioterapia ambulatoria en
hospitales. El estudio compara a los que se les aplicé la intervencion terapéutica basada en el
sentido del humor o Hospital Clowning (HC) versus el grupo control, los resultados demostraron
que los pacientes que recibieron HC, manifestaron mayor calma y felicidad, asi como menos
sintomas de fatiga, dolor o distrés.

Durante la pandemia por COVID-19 en Espafa se tuvo que atender a las determinaciones
gubernamentales dictadas a partir del estado de emergencia ante la crisis social vivida por el
aislamiento social, por lo tanto, como consecuencia de la privacion de interacciones sociales entre
familiares, amigos o colegas laborales se incrementaron significativamente los niveles de estrés en
la poblacion. La transformacion del contexto mundial para prevenir el contagio y la propagacion
del virus impidid el disfrute de interacciones cercanas y de actividades recreativas que aminoraban
el estres de la vida cotidiana. Para consolidar un estudio Cancelas-Ouvifia y colaboradores en 2021,
especificaron que el sentido del humor, a nivel individual reduce el estrés e incentiva la creatividad,
a nivel grupal incentiva la cohesion de los individuos, dota de un estatus de poder y establece
canales de comunicacion. El estudio descriptivo e interpretativo de corpus analizd el uso e
intercambio de recursos humoristicos digitales por medio de WhatsApp, especificamente el
consumo de material humoristico en 644 memes con una N=283 y la interpretacion que se le dio
durante aquel contexto a dicho material. Los resultados obtenidos sugirieron que el intercambio
de memes es mas que una forma de entretenerse, también fungié como una forma de socializar y
describir la nueva normalidad, una forma de demostrar y compartir sentimientos de miedo y
experiencias estresantes, de modo que el consumo de material humoristico en forma de memes
permitid conciliar la conceptualizaciéon de aquellas circunstancias, sin embargo el estudio
demuestra que en muchas ocasiones la frase “rio para no llorar” fue utilizada como recurso absurdo

para dirigir la preocupacion causada por el contexto y asi poder liberar y calmar “catarticamente”
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aquellos momentos dificiles (Cancelas-Ouvifia et al., 2021). Tomando de referencia la frase que
reportaron las personas en el estudio realizado por Cancelas Ouvifia y colaboradores, es destacable
considerar que posiblemente el sentido del humor no sea una herramienta 100% efectiva para
contrarrestar estados criticos o estadios graves del estrés, ansiedad o depresion. Por ello una
publicacion realizada por Irina Falkenberg en 2011 se indago si los pacientes con depresion perdian
el sentido del humor, la investigacion se llevo a cabo en dos grupos, uno con depresion mayor y
otro grupo control con pacientes asintomaticos, los hallazgos apuntan a que en el grupo de
pacientes con depresion aguda, los estimulos humoristicos no fomentaron el mismo estado de
felicidad, ya que los pacientes carecian de un estado de alerta y respuesta emotiva debido a la
sintomatologia (Falkenberg et al., 2011). Asimismo, otro estudio realizado por Lui Bing-hui y
colaboradores, reviso la respuesta humoristica en pacientes con anhedonia social alta y un grupo
control con anhedonia social baja, a partir de examinar a los pacientes bajo el supuesto de la teoria
del Anélisis de la Deteccion de Sefial, valoraron la presencia de ondas delta y beta en la actividad
eléctrica cerebral en las que se detectd la seial de la fase de comprension y deteccion del sentido
del humor. EI estudio devel6 que los pacientes con anhedonia social alta presentan valores
significativamente altos de apreciacion del humor medidos a partir de la actividad beta y aquellos
con anhedonia social baja, presentan una respuesta anticipatoria de placer ya que la correlacionan
con experiencias, por lo que concluyen que pacientes con anhedonia social alta, presentan cierto
impedimento en el procesamiento del sentido del humor (Bing-hui et al., 2019). Otro estudio
realizado en una muestra de 254 adultos, entrelaz6 la ansiedad y el consumo de estilos del humor,
los descubrimientos apuntan a que los mejores predictores de preocupacion fueron los estilos del
sentido del humor benevolente que se relaciond positivamente con afectos negativos vy
preocupacion, el estudio reconoce la preocupacion como un eje central de la sintomatologia de la
ansiedad apunta que los sujetos que presentan mayor sentido del humor reportan menor
intolerancia a la incertidumbre (Dionigi et al., 2021).

Debido a la evidencia que se refiere en los articulos anteriores, en este proyecto se evaluaron
los niveles de ansiedad, depresion o estrés; si estas variables se asocian positivamente al sentido
del humor como rasgo afiliativo en los sujetos evaluados; si la presencia del sentido del humor
refiere a una mejor perspectiva de las circunstancias vividas; y por altimo si los estilos de
preferencia de consumo de material humoristico promueven estados positivos de la salud mental.

en los mexicanos y favorece estados emocionales que propician la resiliencia (Dionigi et al., 2021).
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Planteamiento del Problema

La salud mental se vio afectada a causa de una pandemia por SARS-COV-2. Como resultado
de la propagacion, algunos gobiernos decretaron aislamiento social y confinamiento con el fin de
contener el contagio de dicha enfermedad infecciosa. Entre algunas otras consecuencias, los
individuos que se encontraron ante escenarios apremiantes también produjeron la preocupacion
por su salud y la de sus familiares y la modificacién de diversos aspectos sociales esenciales para
la vida cotidiana. Por ello, se retoman diversas publicaciones que sustentan que el confinamiento
afectd la salud fisica y psicologica y llevo a diversos individuos a estados depresivos, de ansiedad
y estrés. Este estudio pretende evaluar las contribuciones del sentido del humor, como herramienta
de afrontamiento al propiciar la risa, el buen humor y los pensamientos positivos. También explora
si conduce a las personas a contener o revertir las condiciones psicologicas negativas que por
cambios constantes causados por el confinamiento pudieron haber surgido (Brooks et al., 2020).

Diversos hallazgos apuntan al uso del sentido del humor para mejorar la salud mental y/o
fisica, en internamientos hospitalarios o aislamiento social por diversas situaciones, también se ha
utilizado para reducir las condiciones de estrés asociadas a cambios en el contexto de los
individuos, dando como resultado mejorias en los estados afectivos favorables (Cénat et al., 2021).
De acuerdo con lo anterior, el sentido del humor ha sido considerando como una medida para
reducir el impacto ante escenarios y condiciones que han afectado a los individuos en diferentes
épocas de la historia (Henman, 2001). El confinamiento como mandato oficial en México fue un
suceso que impacto en diversos aspectos de la vida, dejando consecuencias en la salud individual
y masiva. Este proyecto de investigacion explora el sentido del humor como rasgo vy la influencia
del consumo humoristico ante circunstancias ajenas a la decision individual, para evidenciar si
existe una relacion que apoye la compensacion de estados nocivos para la salud mental. Se
investiga si el sentido del humor como rasgo es un factor protector de la salud mental y si el
consumo humoristico pasa a ser un estilo de afrontamiento asociado directamente con la salud
mental en confinamiento (Avalos et al., 2020). En la revision tedrica, se detect6 que, en diversos
panoramas sociales y contextos, el sentido del humor ha sido un factor (til para el estado positivo
de los sujetos (Vaillant, 2000). Hasta el momento no se han encontrado estudios que relacionen el
confinamiento y aislamiento causado por SARS-COV-2 con el sentido del humor como

herramienta de afrontamiento.
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Pregunta de investigacion
¢Cuales son las caracteristicas de la asociacién entre el sentido del humor, como estilo de
afrontamiento y las preferencias de consumo de material humoristico con la salud mental en las

personas adultas durante el confinamiento por COVID-19 en México?

Objetivo general
Determinar la relacién entre las variables de salud mental (depresion, ansiedad y el estrés) con
el sentido del humor como estilo de afrontamiento, asi como las preferencias de consumo de

material humoristico durante el confinamiento por COVID-19, en personas adultas en México.

Obijetivos especificos

1. Identificar las caracteristicas de la salud mental, entendida como los niveles de depresion,
ansiedad, estres, afectos positivos y negativos y estilo de afrontamiento en personas adultas
mexicanas durante el confinamiento por COVID-19.

2. Evaluar el sentido del humor como estilo de afrontamiento y las preferencias de consumo
de material humoristico en personas adultas mexicanas durante el confinamiento por COVID-

3. Determinar las caracteristicas de la relacion entre las variables de salud mental, sentido del
humor y preferencias de consumo de material humoristico en personas adultas mexicanas durante

el confinamiento por COVID-19.

Justificacion

Como continuacion del proyecto “Sentido del humor y actividad fisica durante el
confinamiento por COVID-19”, también denominado SHAF-COVID, parte del cual es la presente
investigacion, busca relacionar el sentido del humor con beneficios a la salud mental.

Una vez encontrada dicha relacidn se podra orientar en diversas formas el uso del sentido del
humor y el material humoristico para favorecer el bienestar psicolégico de las personas ante
situaciones que ponen en riesgo la salud mental. Dado que, no se han encontrado estudios que
sustenten el uso del Sentido del Humor como rasgo caracteristico de afrontamiento ante las
alteraciones de la salud mental en el confinamiento por SARS-COV-2, este proyecto pretende
aportar conocimiento sobre la relacion entre estas variables en este escenario, pero también en

otros donde el bienestar psicolégico se puede ver deteriorado por las circunstancias del entorno.
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Esto resulta de relevancia tedrica a las ciencias cognitivas pues pretende dilucidar la interaccion
de factores individuales y sociales que hacen emerger la relacion entre salud mental y sentido del
humor en contextos sociohistdricos especificos.

El bienestar de aquellos que vivieron en aislamiento resulta una causal de diversas alteraciones
de la salud mental. Las alteraciones que se presentan por diversos factores que incidieron en la
alteracion de los estados mentales saludables, de no atenderse, suelen convertirse en problematicas
publicas, ya que, a nivel masivo, generan costos inminentes para el sistema nacional de salud, asi
como consecuencias a largo plazo a nivel mundial, debido a la pandemia (Alvarez Ulloa, 2020) es
por ello relevante la comprension de los diferentes factores determinantes de la salud mental de
las personas, lo que daria la pauta el desarrollo de alternativas de prevencion e intervencion en el
ambito de la salud psicologica.

Al diversificar las opciones para atender los estados mentales desfavorables, se podra ofertar
alternativas viables para mejorar de manera masiva a quienes presenten alteraciones debido a
situaciones que promuevan altos niveles de estrés, como en este caso el confinamiento. Esto bajo
la premisa de que el consumo de material humoristico, como herramienta electiva, se debe a
procesos cognitivos que evocan estados placenteros, y que el sentido del humor como estilo de
afrontamiento permite que las personas, reevalGen los factores aversivos y convertirlos en

elementos positivos.

Hipotesis

H1: El sentido del humor, evaluado como un estilo de afrontamiento y mediante las
preferencias de consumo de material humoristico, se relaciona con estados positivos de la salud
mental, en especifico contrarrestando ansiedad, depresion, estrés y afectos negativos asociados al
aislamiento causado por COVID-19 y promoviendo afectos positivos y altos niveles de
afrontamiento ante situaciones estresantes.

HO: El sentido del humor evaluado como un estilo de afrontamiento y mediante las
preferencias de consumo de material humoristico, no se relaciona con las caracteristicas de la salud

mental de las personas en las personas durante el confinamiento por COVID-19.
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Métodos y Materiales
Participantes

Los participantes fueron reclutados mediante un muestreo no probabilistico por sujeto tipo,
se hizo uso de medios digitales para difundir la aplicacion de instrumentos y asi, poder incluir al
mayor numero de participantes. Los criterios de inclusion fueron: ser mayor a 18 afios, tener acceso
a internet, vivir en México, acceder a firmar el consentimiento informado en el que se estipula el
acuerdo de participacion voluntaria en el estudio.

El criterio de eliminacion fue que el participante no concluyera el llenado del cuestionario
0 que sus respuestas fueran inconsistentes.

En total se obtuvo la participacion de 629 participantes voluntarios. De los cuales 371
reportaron que se encontraban en confinamiento, 236 indicaron que su vida cotidiana seguia con
cambios menores, 20 que seguian con su vida cotidiana normal y 2 en aislamiento en una
institucion medica. Los grupos de interés para esta investigacion fueron los primeros dos.

Los participantes del grupo en confinamiento se encontraban en un rango de edad de los
18 a los 80 afios, con una media de 37.40, siendo 279 mujeres y 92 hombres. En cuanto a su
situacion de pareja, 124 participantes no tenian pareja al momento de ser encuestados, 81 tenian
pareja, pero vivian en casas separadas, 162 tenia pareja y vivian juntos y 4 denominé “otro”.

Por otro lado, el grupo sin confinamiento con cambios menores se encontraba en un rango de
edad de los 18 a los 77 afios, con una media de 35.30, siendo 168 mujeres y 68 hombres. En cuanto
a la situacion de pareja, 100 de ellos vivian juntos, seguidos por 80 que no tenian pareja, 48 tenian
pareja, pero vivian en casas separadas y 8 indicaron “otro” en su situacion sentimental.

Disefio de Investigacion

El estudio comprende un estudio descriptivo correlacional. La recoleccién de los datos se realizd
por medio de la técnica de encuesta. La recoleccidn de datos se llevé a cabo utilizando medios
digitales, debido a su eficacia en la distribucidn y obtencién de informacién masiva rapidamente.
Instrumentos

Se recolectaron datos como; edad, sexo, nivel educativo, situacién laboral, de estudio, de pareja y
de aislamiento, numero de hijos, nimero de co-habitantes a partir de una encuesta
sociodemografica y para recolectar los datos para analizar las variables de interés se utilizaron los

instrumentos que se detallan a continuacion (Ver Anexo 3).
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Escala de estrés percibido. Es un instrumento de autoreporte adaptado a la poblacién mexicana
por Gonzélez y Landero en 2007. Es una escala de Likert de 10 items con cinco opciones de
respuesta cada uno que van de (0) nunca a siempre (4). El instrumento mide 2 dimensiones de
percepcion del estrés: indefension percibida como factor negativo y sentido de autoeficacia como
factor positivo; asi como una dimensidn global de estrés percibido (Gonzalez y Landero, 2011).
Escala hospitalaria de Ansiedad y Depresion (HADS). El instrumento consta de 14 reactivos y
ha sido validado en pacientes hospitalizados en México con diversas patologias, se mide por una
escala de Likert que puntta de (0 a 3) en el que el mayor puntaje indica mayor gravedad de los
sintomas. La escala mide las dimensiones de Ansiedad y Depresidn, se centra en el concepto de
anhedonia como sintoma nuclear (Galindo et al., 2015). Se encontraron rangos de correlacion
entre items de .44 y .68 con una prueba de esfericidad de Bartlett altamente significativa de
(p>0,001) y con un alfa de Cronbach de .88 (Yamamoto-Furusho et al., 2018).

Escala de Afecto Positivo y Negativo (PANAS) en su version corta en castellano, es una escala
de veinte reactivos en el que cada uno se expresa diferentes emociones y sentimientos a los cuales
la persona debe indicar, en un rango de 1 “nada” a 5 “extremadamente”, presenta esas emociones
0 sentimiento. Cuenta con una consistencia interna para Afecto Positivo (AP) de .85-.90 y para
Afecto Negativo (AN) .81-.85; con un alfa de Cronbach de .86 a .87 para el AN y de .86 a .90 para
el AP; y con un coeficiente de confiabilidad test-retest de .71y .68. (Robles & Paez, 2003).
Escala breve de estrategias resilientes (Brief Resilient Coping Scale - BRCS) por Sinclair y
Wallston en 2004, consta de 4 reactivos en una escala de Likert que van de (0) “no me describe en
absoluto” a (4) “me describe muy bien”, que valoran las estrategias de afrontamiento ante
situaciones dificiles. La escala presenta una consistencia interna de .68 y una fiabilidad de test-
retest de .71 y un alfa de Cronbach de .69 (Limonero et al., 2012).

Se utilizé la Escala Multidimensional del Sentido del Humor (MHS) en su segunda dimension
denominada “Uso del humor para hacer frente a la vida” (Cassaretto & Martinez, 2009). Para el
presente proyecto se llevo a cabo un andlisis factorial y de fiabilidad utilizando el total de la
muestra (N= 607). Se identificd, una escala de fiabilidad con Alfa de Cronbach de .86, sobre los 6
items identificados de la dimensidn propuesta, una carga factorial entre .73 y .84, y una varianza
total explicada del 61.09 % de la prueba. Se analizé la Escala del Sentido del Humor descrita en
la encuesta realizada, respecto a la Escala Multidimensional del Sentido del Humor (MHS) original

(Ver Anexo 3.), en la que la dimension “Uso del humor para hacer frente a la vida” evalua el
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conjunto de estrategias, habilidades y automatismos que tiene una persona para afrontar los
fracasos, problemas vy dificultades percibiendo los aspectos positivos (Carbelo, 2006), se eligio
dicha dimension debido a su afinidad con el humor para el mejoramiento personal (o
incrementador del self) y su asociacion negativa con la sintomatologia psiquiatrica (Cassaretto &
Martinez, 2009). Esta dimension, en su escala original, cuenta con 7 items, de los cuales después
del analisis factorial y de fiabilidad para este estudio solo se consideraron 6, siendo estos “El uso
de chistes o del humor me ayuda a dominar situaciones dificiles” (1 en la encuesta realizada), 10
“Me gusta un buen chiste” (4 en la encuesta realizada), 14 “Aprecio a la gente con humor” (6 en
la encuesta realizada), 16 “El humor me ayuda a hacer frente a la vida” (7 en la encuesta realizada),
19 “Hacer frente a la vida mediante el humor es una manera elegante de adaptarse” (8 en la
encuesta realizada) y 22 “Usar el humor me ayuda a relajarme” (10 en la encuesta realizada). Por
lo tanto, se realizd un analisis factorial en los items 2, 10, 14, 16, 19, 22 y se identific6 una
adecuada carga factorial de los 6 items integrados al andlisis final (ver Tabla 1). El item “Tratar
de dominar situaciones mediante el uso del humor es estipido” de la escala original no cumpli6
con una carga factorial mayor a .5, por lo tanto, fue eliminado:
Tabla 1

Carga factorial de 6 items finales

item MHS Descripcion Carga factorial

2 “El uso de chistes o del humor me ayuda a .80

dominar situaciones dificiles”

10 “Me gusta un buen chiste” .79
14 “Aprecio a la gente con humor” A7
16 “El humor de ayuda a hacer frente a la vida” .85
19 “Hacer frente a la vida mediante humor esuna .73

manera elegante de adaptarse”

22 “Usar el humor me ayuda a relajarme” 81

V1. Escala de Preferencias Consumo de Material Humoristico (CMH). Se construyo un inventario
para identificar las preferencias de Consumo de Material Humoristico (CMH), que se encuentra

en el apartado 2 del Sentido del Humor en la encuesta realizada para indagar la predileccién por
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estilo de Material Humoristico y la frecuencia de consumo. El inventario indagd sobre las
preferencias de consumo y se construyd cada item en funcion de las categorias ubicadas en la
descripcion propuesta por (Cassaretto & Martinez, 2009) siendo estas: humor afiliativo, para
mejoramiento personal (o incremento del self), agresivo, para descalificacion personal (o
autodescalificacion).

Los items se establecieron a partir de la identificacion y categorizacion de los estilos de
preferencias de CMH tomando en cuenta la publicacién del Daily Writing Tips, por Mark Nichol
revisado en febrero del 2022 (Nichol, 2015). El articulo describe los estilos de preferencia de
Consumo de Material Humoristico, y nombra cada estilo de acuerdo con la definicidn, descripcion
del uso y algunos antecedentes histéricos que preceden al uso del estilo del humor, por ejemplo:
“1. Anecdotico: Llamado asi por la palabra anécdota (que proviene del término griego que
significa “inédito”); se refiere a historias personales comicas que pueden ser verdaderas o
parcialmente verdaderas pero adornadas.” (Nichol, 2015), este reactivo coincide con la
descripcion del primer item de la encuesta realizada “Las anécdotas, historias personales, comicas
y chistes que cuentan otras personas”’, asi que se clasificé como estilo Anecddético. Otro ejemplo
es; “I11. Ironico: Humor que implica incongruencia y discordancia con las normas, en el que el
significado pretendido es opuesto, o casi opuesto, al significado literal. (Sin embargo, no toda la
ironia es humoristica).” (Nichol, 2015), que coincide con la descripcion del reactivo 3 de la
encuesta realizada “Las frases con ironias, es decir expresiones con un tono que insinia que la
interpretacion correcta es la contraria.” L0s significados estuvieron sujetos a la traduccion de la
fuente, excepto por el Doble Sentido que se nombré a partir de una fuente distinta. Debido a que
los items se establecieron a partir de la identificacion y categorizacion de cada item, en la encuesta
se evaluo cada uno por separado. A continuacion, se puede observar en la siguiente categorizacion
por item en la encuesta (Ver Anexo 3.):

1. Las anécdotas, historias personales comicas y chistes que cuentan otras personas.
Anecdotico (anecdotal): Llamado asi por la palabra anécdota (que proviene del término
griego que significa “inédito”); se refiere a historias personales comicas que pueden ser
verdaderas o parcialmente verdaderas pero adornadas (Nichol, 2015).

2. Las frases en doble sentido.

Doble Sentido: Es el manejo, generalmente humoristico, de una palabra de tal manera que

puede interpretarse en dos 0 mas formas, o sugerir el significado de otra (Wan-i, 2020).
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Las frases ironicas, es decir, expresiones con un tono que insinta que la interpretacion
correcta es la contraria a lo dicho.

Ir6nico (ironic): Las frases con ironias, es decir, expresiones con un tono que insinda que
la interpretacion correcta es la contraria (Nichol, 2015).

Las presentaciones o imitaciones comicas muy exageradas, extravagantes, absurdas o
infantiles.

Farsico (farcical): Comedia basada en coincidencias improbables y con elementos
satiricos, puntuada a veces con accién frenética y sobreexcitada. (Al igual que la comedia
loca, que comparte muchos elementos con una comedia de errores). Las peliculas y obras
de teatro con los hermanos Marx son epitomes de la farsa. El adjetivo también se refiere a
incidentes o procedimientos que parecen demasiado ridiculos para ser verdad (Nichol,
2015).

Los chistes intelectuales sobre temas especializados o muy sofisticados.

Intelectual (highbrow): Humor perteneciente a temas cultos y sofisticados (Nichol, 2015).
Las situaciones cotidianas graciosas e involuntarias.

Situacional (situational): Humor que surge de situaciones cotidianas; es la base de las
sitcoms o0 comedias de situacion. Las comedias de situacion emplean elementos de farsa,
chiflado, payasadas y otros tipos de humor (Nichol, 2015).

Las satiras, es decir, el humor agresivo que se burla de las instituciones o politicas sociales.
Satirico (satirical): Humor que se burla de las debilidades humanas o aspectos de la
sociedad (Nichol, 2015).

Sarcasmo o burlas dirigidas a la apariencia personal o las debilidades de alguien,
incluyéndose a si mismo.

Sarcastico (self-deprecating): humor en el que los artistas se enfocan en si mismos y en sus
debilidades o desgracias para lograr un efecto comico. EI comediante Rodney Dangerfield
era un practicante del humor autocritico.

El humor negro en el que se presentan de forma comica situaciones tristes o de desgracia.
Burlesco (burlesque): Ridiculiza imitando con caricatura, o caracterizacion exagerada. Se
asocia a la exhibicion ecdisiasta, en una época pasada, las parodias burlonas y las
exhibiciones a menudo aparecian en los mismos programas de teatro en ciertos lugares
(Nichol, 2015).
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10. Los chistes con contenido sexual o donde se utilizan groserias.

a. Obsceno: también llamado subido de tono; se basa en la impropiedad o la
indecencia para lograr un efecto cdmico. (El nombre probablemente deriva del uso de la
palabra azul en el siglo XVIII para referirse a estandares moralmente estrictos, de ahi la
frase "leyes azules" para referirse a las ordenanzas que restringen cierto comportamiento
en el dia de reposo). Un tipo relacionado es el humor amplio, que se refiere al humor
desenfrenado y poco sutil, a menudo marcado por bromas groseras y situaciones sexuales
(Nichol, 2015).

11. Las parodias o imitaciones comicas que ponen en ridiculo a quien se imita.

Parodia (parodic): Imitacion comica a menudo destinada a ridiculizar a un autor, un
esfuerzo artistico o un género (Nichol, 2015).

12. Las situaciones en las que se simula violencia y dafo corporal para lograr un efecto comico.
Payasadas (slapstick): Comedia en la que la violencia simulada y el dafio corporal simulado
se escenifican para lograr un efecto comico; también llamada comedia fisica. El nombre
deriva de un accesorio que consiste en un palo con un trozo de madera adjunto que golpea
fuertemente contra el cuando un comediante golpea a otro con él, mejorando el efecto. Los
Tres Chiflados eran famosos por su comedia bufonesca (Nichol, 2015).

Nivel Socio Economico AMAI. La prueba identifica, segun los datos estadisticos recolectados
por el INEGI (Instituto Nacional de Estadistica y Geografia mexicano) en el 2014, en la Encuesta
Nacional de Ingresos y Gastos de los Hogares, los habitos de consumo y gasto de los hogares
mexicanos, asi como las caracteristicas de infraestructura de la vivienda, por ello se considera la
medicion de ingreso mas confiable en México. Su finalidad es estimar de pobreza y bienestar
social, determinando que tan cubiertas estan las necesidades de espacio, sanidad, practicidad,
entretenimiento, comunicacion, planeacion y futuro de un hogar mexicano (AMAI, 2017) en la
que se describen los 7 niveles socioecondémicos de una muestra que van del A/B 205+, C+ 166-
204, C 136-165, C- 112-135, D+ 90-111, D 48-89, E 0-47. Los niveles socioecondmicos descritos
se identifican de acuerdo con la distribucion de los gastos y el nivel de satisfaccion de las
necesidades mas importantes del hogar, estimando que los niveles méas altos de distribucion
cuentan con un presupuesto destinado a alimentos, vestido y calzado, vivienda, limpieza, salud,

transporte, comunicacién, educacion, esparcimiento, personales y una categoria denominada otros
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gastos. Las categorias que a continuacion se enuncian, estuvieron sujetas a la Regla AMAI 8x7
que clasifica a los hogares en 7 niveles:

A/B: Hogares en los que en su mayoria el jefe de familia tiene estudios profesionales o de
posgrado, en su mayoria cuenta con internet fijo, invierte en educacion y tiene el menor gasto en
alimentos.

C+: Cuentan con al menos un vehiculo de transporte, tienen acceso a internet fijo, poco menos de
la tercera parte lo dedican a la compra de alimentos, transporte y comunicacion.

C: En su mayoria cuentan con un jefe de familia con estudios mayores a primaria, cuentan con
internet fijo, el total de los gastos son para alimentacién y el menor porcentaje en educacion.

C-: Cuentan con un jefe de familia con estudios mayores a primaria, poco mas del 50 % cuenta
con internet fijo, un porcentaje aproximado a la tercera parte del ingreso lo dedica a la
alimentacion, transporte y comunicacion.

D+: Cuentan con un bajo porcentaje destinado a educacion, el jefe de familia cuenta con estudios
mayores a primaria y el 22 % de ellos cuenta con conexion de internet, el gasto de alimentacion es
mayor al 42 %.

D: Lamayoria carece de conexion a internet, el jefe de familia cuenta con estudios hasta la primaria
y la mitad del gasto estd destinado a la alimentacion y solamente el 16 % al transporte y
comunicacion.

E: EI 95 % de los hogares cuenta con un jefe de familia que dirige el hogar con estudios minimos
a la primaria, es casi nula la presencia de internet en casa, el gasto del hogar se destina a la

alimentacion y solo el 11 % en comunicacion y transporte.

Anélisis de Datos
Los datos fueron analizados por medio del programa IBM SPSS, por medio del cual se
segmentd la muestra en dos subgrupos en relacion con su nivel de confinamiento descrito en el
apartado de Participantes, para identificar las medias y frecuencias de las diferentes variables de
interés que describen a cada uno de los grupos. Posteriormente, se realizaron analisis de
correlacién de Spearman entre las variables de salud mental (percepcion de estrés afrontamiento,
percepcion de estrés indefensidn, ansiedad, depresion, afecto positivo, afecto negativo y

afrontamiento) y las variables de sentido del humor (Uso del humor para hacer frente a la vida de
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la Escala Multidimensional del Sentido del Humor y los 12 items el inventario de preferencias de
consumo de material humoristico) para cada uno de los grupos de forma separada.

Procedimiento

Durante la denominada “Jornada Nacional de la Sana Distancia” que se llevo a cabo del 30
de marzo al 1° de junio del 2020, mandato oficial dictado por el Gobierno Mexicano y por la
Secretaria de Salud en México a partir de la pandemia por SARS-CoV?2, se disefid y aplicé una
encuesta digital difundida por redes sociales. En dicha encuesta se recolectaron los datos a partir
de incluir los instrumentos adecuados para evaluar ciertos estados afectivos de la poblacién
participante, tal como fueron; afrontamiento, ansiedad, afecto positivo y negativo, estrés y
depresion, dicho instrumentos se encuentran descritos a detalle en el apartado de materiales. Con
la finalidad de medir el Sentido del Humor (SH), se aplicé un instrumento enfocado en identificar
si, los sujetos le percibian como una herramienta de afrontamiento y se disefid una Escala de
Preferencias de Consumo de Material Humoristico. La encuesta se elabor6 digitalmente y fue
difundida por medio de digitales. Al recabar los datos, se analizaron a traves de la herramienta
digital SPSS de IBM. Se eliminaron a aquellos participantes que no cumplieron los criterios de
inclusion y se tomd en cuenta a los participantes que se encontraban en confinamiento y a los que
tuvieron cambios menores en su vida cotidiana. Los resultados se reportaron en el apartado de

resultados del presente escrito.

Aspectos Eticos

Las consideraciones éticas del proyecto procedieron a partir de la solicitud y acuerdo con el
consentimiento informado (Ver Anexo 1.). Solo aquellos que aprobaron su participacion se
tomaron en cuenta. Los procedimientos se llevaron a cabo apegados a los principios y estandares
éticos de la declaracion de Helsinki de 1964 y sus subsecuentes enmiendas, asi como la versién
vigente de la Ley General de Salud de México. Para proteger la confidencialidad y privacidad de
los participantes, no se recolectaron datos referentes a la identidad de los participantes, datos
personales sensibles ni la IP desde la que se respondié cada encuesta. De igual modo, se comunicé
a los participantes que la informacion proporcionada no se compartiria con terceros en ninguna

circunstancia y que la identidad del participante no se divulgara de ninguna forma. De igual modo,
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se especificd que la participacion seria voluntaria y que se podia abandonar la encuesta en el
momento que asi lo decidiera.

Cada participante recibi6 informacion sobre el proyecto que incluia la relevancia de su
participacion, objetivos y los criterios de inclusién para recolectar la muestra. Asimismo, se puso
a disposicidn de cada participante la informacion de los tres investigadores a cargo, con la finalidad
de resolver dudas, si asi hubiera sido necesario.

Se inform0, que su colaboracion en la encuesta no implicaba riesgos ni costos. Como
gratificacion para los participantes interesados, que dé asi desearlo proporcionaran algin medio de
contacto, se les compartiria un resumen de los resultados del estudio en virtud de que conozcan la
asociacion del sentido del humor con la salud mental, asi como algunos de los materiales que se
elaboren como parte del proyecto.

Debido a que el presente proyecto no fue una investigacion de caracter clinico, se encuentra
exento de proporcionar a cada participante de un diagnostico clinico individual. Sin embargo, se
considera gque en términos de salud mental y al tomar en cuenta la sensibilidad de los datos que se
obtuvieron a partir de la encuesta, con el propoésito de lograr el acercamiento de los participantes
a informacion adicional de relevancia, en caso de considerarlo necesario, al final de la encuesta,
se puso a disposicion de los encuestados, datos sobre algunos servicios gratuitos que atendian
afecciones de salud mental en el pais. Proporcionando diversas opciones a aquellos participantes
que facilitaron su correo electronico. Solo aquellos que se detectaron con limites por debajo de la
normalidad en las pruebas de ansiedad y depresion se les hizo llegar una invitacion para contactar
los servicios de atencion que se proporcionaron nuevamente, en voz de promover la importancia
de atender y prestar atencion al cuidado de su salud mental.

Finalmente, los datos recolectados, se resguardaron y almacenaron en un disco duro
propiedad de los investigadores, en una base datos sin identificacion de los participantes. Dichos
datos, en caso de ser solicitados, podran ser puestos a disposicion de los editores de las revistas en
las que se planee realizar la divulgacion de los hallazgos, de asi ser necesario. En dicho caso,
siempre se garantizara guardar el anonimato de los participantes (de modo que los correos
electronicos o numeros de teléfono proporcionados por los participantes, no seran proporcionados
a nadie diferente del responsable y corresponsables del proyecto, en ninguna circunstancia). La
informacion sera resguardada por un periodo de 5 afios a partir de la culminacion del estudio en

conformidad a lo dictado por las normas ético-sociales para el resguardo de la informacion
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cientifica; el responsable de dicho resguardo seré el Dr. Javier Sanchez Lépez (en un disco duro
como se especificd anteriormente) en una gaveta bajo llave dentro de su sala de investigacion a la
que solo tiene acceso él y las personas responsables del proyecto.

El presente proyecto fue sometido y aprobado por el Comité de Etica en Investigacion del
Centro de Investigacion Transdisciplinar en Psicologia de la Universidad Autonoma del Estado de

Morelos con el nimero de folio 160520-36 (ver Anexo 2).
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Resultados

Introduccion a los resultados

En la primera seccion se presentan los detalles sociodemograficos de las dos muestras. Los
resultados del andlisis descriptivo definen las caracteristicas que compelen a las dos poblaciones
seleccionadas, siendo M1: muestra en confinamiento (N=371), es decir, aquellos participantes
que refieren haberse encontrado en confinamiento durante la recoleccion de datos y M2: mi vida
cotidiana sigue con cambios menores (N=236) es decir, aquellas personas que no tuvieron que
hacer cambios sustanciales a nivel social, familiar, laboral y en su entorno debido a SARS-CoV2.
La comparacion cualitativa de las diferencias entre los grupos permitié hacer inferencias sobre la

influencia del confinamiento en la modulacién de las variables de este estudio.

Descripcion sociodemografica

El analisis sociodemografico del total de la muestra es igual N=607 participantes. Los
rangos de edad en los que se encontraban van desde los 18 a los 80 afios como se observa en la
Figura 2 y el mayor numero de participantes se encontraban en el rango que va de los 18 a los 27
afios representado por el 31.6% de la muestra. La mayor parte de ellos pertenece al sexo femenino
con un 73. 6% de los participantes por lo tanto el 26.4% pertenecen al sexo masculino (Figura 3).
El 100% de los participantes residia en la Republica Mexicana al resolver la encuesta. EI 98.5%
eran mexicanos, el mayor nimero de participantes contaba con un nivel educativo superior a
licenciatura completa, representando el 70.9% del total de los participantes. El contexto laboral
fue uno de los mas fluctuantes a partir de la declaracion del confinamiento por SARS-CoV-2, por
lo tanto, se indago sobre la situacién laboral de los participantes con la finalidad de evidenciar uno
de los ambientes con cambios sustanciales que para el relato es ilustrativo, debido a que es un
indicador de factores que pudieron impactar en el nivel de estrés de los participantes. Por lo tanto,
la mayor parte de la muestra laboraba tiempo completo y fue representada por el 42.8% de
participantes, seguida de los estudiantes con 22.5% algunos participantes indicaron dos situaciones
laborales, lo que pudo haber impactado en la presencia de estrés percibido. Una caracteristica mas
de la mayor parte de la muestra era que pertenecian al nivel socioeconémico A/B correspondiente
al nivel mas alto de la regla AMAI 2016, con el 42.3%, seguido por C+ con el 29% tal como se

observa en la (Figura 4).
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Descripcion sociodemogréfica comparativa de M1y M2.

Para evaluar las diferencias entre las medias poblacionales M1y M2 se realiz6 una prueba
de comparacion de grupos independientes en la que se calcul6 el estadistico t y significancia de
coeficiente bilateral (p) en las variables consideradas que fueron edad, género, nivel
socioecondmico, ansiedad, depresion, estrés percibido como afrontamiento e indefension, afecto
positivo y negativo, afrontamiento resiliente y sentido del humor. Los resultados del analisis
mostraron diferencias significativas en nivel socioeconémico, escolaridad y en la variable afectiva
de depresion entre los grupos.

Tabla 2. Estadisticos descriptivos de variables afectivas M1y M2.

Variable Media (SD) .
Comparacion de
Confinamiento Con cambios medias (t; p)
(n=371) menores (n=236)

Edad 37.4 (13.45) 35.30 (12.85) -1.90; p= .057
, H=92 H=68 o
Género M=279 M=168 v2=0.27; p=29
Escolaridad 79.59 (19.13)  73.71 (20.04) 3.62; <.001

Nivel )

. - 197.51 (19.13) 183.97 (45.47) -3.57; <.001
s0cioecondmico
Ansiedad 6.01 (3.9) 5.83 (3.8) -0.56; .57
Depresion 4.02 (3.28) 3.49 (3.03) -2.02; < .05
Estrés: .
Afrontamiento  10-92 (295) 1117 (2.65) 1.04; .29
Estrés: .
Indefension 11.71 (5.47)  10.98 (5.3) -1.64; .10
Afecto Positivo 17.13 (4.07) 16.91 (3.74) -0.68; .49
Afecto .
Negativo 15.85 (4.95)  15.32 (4.47) -1.34; .17
Afrontamiento 1, 75 3 17) 1047 (3.3) -1.07; .28
resiliente
Sentido dlel 19.31 (3.79)  18.81 (3.76) -1.62; .10
Humor

Nota: En la tabla se presentan las medias de las de las variables de las poblaciones de los

instrumentos aplicados.
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Los datos explican que la media del grupo que se encontraba en confinamiento (M1=371)
exhibe significativamente, mayor depresion, nivel socioeconémico y mayor escolaridad que
dichos sujetos que reportaron que su vida cotidiana seguia con cambios menores, tal como se
observa en la Tabla 2.

La siguiente descripcion de la Tabla 2. refiere a los hallazgos comparativos en ambas
muestras. En lo que respecta a las variables afectivas, se observa que para los participantes en
confinamiento (n=371) en la Escala Hospitalaria de Ansiedad y Depresion (HADS) en su apartado
de Ansiedad, se encontr6 que la media, se ubica en el criterio definido de “sin ansiedad”. En el
criterio de depresion, la media se localiza dentro del puntaje de la escala “sin depresion”.
Asimismo, en la Escala de estrés percibido (EEP) en su apartado Afrontamiento los participantes
obtuvieron una media de 10.92, considerando que el puntaje mayor que podian obtener los
participantes era igual a 16, estos se ubican alrededor del 68.25 % de percepcion de capacidades
para enfrentar adecuadamente el estrés, en cuanto al estres percibido como indefension la media =
11.71 equivalente al 48.79 % de la puntuacidn méaxima que podian obtener 24 para la percepcion
de pocas habilidades para enfrentar el estrés. La media de afecto positivo = 17.13 indica que existe
un 42.82% de percepcion de afecto positivo y de afecto negativo con una media = 15.85
corresponde al 39.62% de presencia de afecto negativo. La escala de resiliencia muestra una media
de 10.75 lo que indica que cuentan con una percepcion de resiliencia adecuada. En cuanto al
sentido del humor la media fue de 19.31.

En lo que respecta a la poblacién con cambios menores en su vida cotidiana (n=236) Al
analizar los datos de la Escala Hospitalaria de Ansiedad y Depresion (HADS) en su apartado de
Ansiedad, la media describe el criterio “sin ansiedad”, asi como en el criterio de depresion, se
encontr6 que la media se relaciona con el criterio “sin depresion”. En la Escala de Estrés Percibido
(EEP) en su apartado Afrontamiento, la puntuacion maxima es de 16, la media 11.17 sugiere un
69.81% de percepcion de capacidades para enfrentar adecuadamente el estrés, en cuanto al estrés
percibido como indefension el puntaje maximo es 24 la media = 10.98 equivalente al 45.75 %
supone una baja percepcion de habilidades para enfrentar el estrés. El afecto positivo y negativo,
la maxima puntuacion es =40 y la menor =0 para cada categoria, en el afecto positivo se encontrd
una media =16.91 corresponde al 42.27 % de presencia emociones positivas, en cuanto la
presencia de afecto negativo la media fue de = 15.32 equivalente al 38.3 % en el reporte de

emociones negativas. En la Escala Breve de Estrategias Resilientes, las puntuaciones pueden ir
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Comparacion de medias de M1y M2 respecto a las preferencias de estilo de Consumo de

Material Humoristico.

Tipo de Material (item)

Comparacion de medias

Estilo M2=
M1 (n=371) (n=236) UP
Las anécdotas, historias personales
Anecddtico cdmicas y chistes que cuentan otras 1.87 (0.37) 1.85(0.36) 0.75; .45
personas.
Doble . :
. Las frases en doble sentido. 1.28 (0.69) 1.32(0.65) -0.86; .38
sentido
Las frases ironicas, es decir,
- expresiones con un tono que insinda
Irénico qu'g I interpretacion o 143(0.68)  1.37(0.66) 1.15;.24
contraria a lo dicho.
Las presentaciones o imitaciones
Farsico cOmicas muy exageradas, 0.98 (0.72) 0.95(0.68) 0.47; .64
extravagantes, absurdas o infantiles.
Intelectual éfpsegr‘;ff;; d'gffgﬁ;'f;fﬁgg;g?as 143(0.63) 1.42(0.60) 0.2:.84
. . Las situaciones cotidianas graciosas e )
Situacional involuntarias. 1.82(0.43) 1.76 (0.48) 1.6;.11
Las satiras, es decir, el humor agresivo
Satira que se burla de las instituciones o 1.13(0.76) 1.03(.75) 1.54;.12
politicas sociales.
Sarcasmo o burlas dirigidas a la
Sarcastico apariencia personal o las debilidades  0.71 (0.77)  0.67 (0.73) 0.62; .53
de alguien, incluyéndose a si mismo.
El humor negro en el que se presentan
Burlesco de forma comica situaciones tristeso  0.99 (0.78)  0.86 (0.76) 1.93;.06
de desgracia.
Blue Id_os chistes con conteniQo sexual o 0.71(0.71)  0.69 (0.65) 0.48; .63
onde se utilizan groserias.
. Las parodias o imitaciones comicas
PereeE que Bonen en ridiculo a quien se imita. 0.92(0.73)  0.94(0.68) -0.33;.73
Las situaciones en las que se simula
Payasadas violencia y dafio corporal para lograr ~ 0.25 (0.50)  0.27 (0.50) -0.38; .69

un efecto cémico.
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entre 0y 16, indicando que, a mayor puntuacion, mayor resiliencia, donde la media = 10.47
que corresponde al 65.43 % de percepcidn de resiliencia. En cuanto al sentido del humor los
hallazgos indican una media de 18.81.

La Tabla 3, mostrada en el apartado anterior, indica las medias de ambas
poblaciones en la predileccion de Consumo de Material Humoristico (CMH). La comparacion de
medias no mostro diferencias significativas entre las medias del consumo de material humoristico
respecto a las dos poblaciones.

Los resultados de la escala de preferencias de consumo de material humoristico aplicada a
las personas en confinamiento mostraron que en M1 (N=371) existe una mayor preferencia por el
consumo de material humoristico de tipo anecd6tico, seguido por el estilo de humor situacional,
posteriormente el denominado irénico y de tipo intelectual. Dichos estilos se encuentran ubicados
en la categoria explorada como sentido del humor afiliativo (Deen, 2018), en cuanto a los puntajes
con menor preferencia de consumo, fueron los estilos dentro de la categoria denominada payasadas
(Bos et al., 2016). Y para aquellos que reportaron encontrarse con cambios menores M2 (N=236)
se encontrd que existe una mayor inclinacion hacia el CMH de tipo anecddtico, en segundo lugar,
el estilo situacional, como tercer lugar el estilo de humor irénico y en la cuarta posicion el
intelectual. Todos pertenecen a la categoria del sentido del humor afiliativo (Deen, 2018). Los
estilos con menor preferencia de consumo resultan ser de la categoria denominada estilo del humor

agresivo tal como; las payasadas o el sarcasmo (Bos et al., 2016).

Correlacion entre variables afectivas, sentido del humor y consumo de material humoristico

A continuacion, se muestra la correlacion entre las variables afectivas y el sentido del
humor de cada muestra, asi como la correlacion que existe por muestra respecto al consumo de
material humoristico tal como se puede evidenciar en las tablas siguientes.

Para aquellos en confinamiento M1 (N=371) Se puede evidenciar que la correlacion entre
los estados afectivos no favorables para la Salud Mental (excepto el afecto negativo) y el sentido
del humor son significativamente negativas.

En contraposicién, las correlaciones respecto a los estados afectivos favorables para la
Salud Mental resultan significativamente positivas, como es el caso del afrontamiento, el afecto

positivo y el estrés percibido como afrontamiento.
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Tabla 4.
Asociacion entre Sentido del Humor y variables afectivas en M1 (N=371).

Estado Afectivo Sentido del Humor
“Uso del humor para hacer frente a la vida”
r p

Ansiedad -.16 022

Depresion -.30 <.001

Estrés percibido Afrontamiento 19 <.001

Estrés percibido Indefensién -.15 .010

Afecto Positivo 17 .003

Afecto Negativo -.01 935

Afrontamiento .28 <.001

En la siguiente tabla (Tabla 5) se pueden observar las correlaciones significativas entre las
variables afectivas y las preferencias de Consumo de Material Humoristico.

En primer lugar, se encontrd que la depresion correlaciona de manera significativa con las
siguientes preferencias de consumo del estilo del humor: correlacidn significativa positiva con
CMH: doble sentido, intelectual, situacional, satira y parodia; correlacion significativa negativa
con CMH: anecdotico.

Por lo que se puede concluir que cuando, en la muestra en confinamiento, se presenta
mayor preferencia de consumo de material humoristico de doble sentido, intelectual, situacional,
satirico y parodico existe una mayor presencia de depresion.

Asimismo, se encontrd una correlacion significativamente negativa respecto al estrés
percibido como afrontamiento y el CMH anecd6tico. Sin embargo, ante el estrés percibido como
indefension se encuentra una correlacion negativa ante el CMH situacional. De modo que a mayor
CMH de material anecdotico disminuye el estrés percibido como afrontamiento y el estrés

percibido como indefension disminuye ante el CMH situacional.
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Tabla 5.
Asociacion entre preferencias de consumo y estados de &nimo M1 (N=371).
Estilo de Estado afectivo en confinamiento (N= 371)
CMH Ansiedad  Depresion  Estrés Percibido Afecto Afront.
Afront. Indef. Positivo Negativo
Anecdotico r -.08 -.20 -11 .05 .06 -.01 .09
p .12 <.01 .03 .38 .28 .18 .07
Doble r .02 10 .06 .00 -.05 -.03 -.04
sentido p .63 .05 21 .98 .38 .55 44
Irbnico r .02 .09 -.02 -.01 -.10 -.04 -.07
p .70 .08 .69 .90 .05 41 19
Farsico r -.04 .05 -.05 .03 -.07 -.04 .02
p .44 .34 .39 57 19 48 .64
Intelectual r .03 A1 .06 -.02 -.09 -.04 -.10
p .59 .03 .25 15 10 40 .04
Situacional r .10 .18 .08 -11 -.05 .05 -.10
p .06 <.01 A3 .02 .30 .33 <.05
Satira r .02 A1 .04 -.06 -.12 -.05 -.08
p .64 .02 .46 23 .02 .38 12
Sarcastico r -.09 -.01 -.09 .06 -.13 -.131" .03
p .09 81 .09 27 01 01 .61
Burlesco r .00 .08 .01 -.02 -.12 -.09 -.06
p .98 A2 .92 .65 .02 .09 25
Blue r -.05 .06 -.04 .09 -.05 -.06 .05
p .34 24 47 .08 .38 23 .35
Parodia r .02 A1 .04 -.03 -.07 .00 -.04
p .64 .02 49 57 16 97 48
Payasadas r .01 -.01 -.01 01 .02 .02 -.01
p .92 .82 .82 .87 71 74 .88
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Nota: En la tabla se muestran en negritas Unicamente los valores de correlaciones
significativos.

En cuanto al afecto positivo y negativo; el afecto positivo disminuye cuando el CMH
irbnico incrementa. Dado que la correlacidn significativa que existe entre el estrés percibido como
indefension es negativa ante el CMH situacional, este aumenta ante la preferencia de consumo.

El afecto positivo correlaciona significativa y negativamente con el CMH irénico, satirico,
sarcastico y burlesco, por lo que se concluye que a mayor consumo menor afecto positivo. En lo
que respecta al afecto negativo, la correlacion es significativa, y negativa ante el CMH sarcastico,
de modo que, a mayor consumo, menor afecto negativo.

El afrontamiento se correlaciona negativa y significativamente con el CMH intelectual y
situacional, dicho hallazgo supone que a mayor preferencia de estos estilos de humor existe una
disminucion en la percepcion de afrontamiento.

En lo que concierne a la muestra sin cambios mayores en su estilo de vida (N=236), se
puede observar que (ver Tabla 6), la correlacion entre los estados afectivos no favorables para la
salud mental (excepto el afecto negativo) y el SH son significativamente negativas.

Tabla 6

Asociacion entre Sentido del Humor y Variables Afectivas para M2 (N=236).

Sentido del Humor
v R “Uso del humor para hacer frente a la
vida”
r Y
Ansiedad -.15 015
Depresion -.21 <.001
Estrés percibido como Afrontamiento 17 .007
Estrés percibido como Indefension -.18 .004
Afecto Positivo 10 119
Afecto Negativo -.04 490
Afrontamiento resiliente .32 <.001
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Otros hallazgos apuntan a que las correlaciones positivas son significativas entre los
estados afectivos favorables, como es el caso del afrontamiento, el afecto positivo y el estrés
percibido como afrontamiento y el Sentido del Humor para hacer frente a la vida.

Tabla 7
Asociacion entre preferencias de CMH y variables afectivas para M2 (N=236).

Estado Afectivo en participantes sin cambios mayores en su estilo de
) vida (N= 236)
Estilo de i _ _
VIS Ansiedad Depresion Estres Afecto Afront.
Percibido resiliente
Afront. Indef. Positivo Negativo
o r -14 -.23 .10 -.13 .05 -.07 24
Anecddtico
p .03 <.01 13 .03 45 .30 <.01
Doble r .09 -.02 -.03 .03 .07 .05 .03
sentido p .16 12 .68 .69 .26 44 .63
) r .04 -.05 -.03 .02 .09 .06 .03
Ironico
p .51 48 .66 71 17 .36 .62
) r .02 .01 -.09 .04 .09 11 -.04
Farsico
p .72 .96 .18 57 19 .08 57
r -.05 -17 19 -.18 11 -.01 .20
Intelectual
p .41 <.01 <.01 <.01 .09 .86 <.01
r -.05 .00 -.01 .05 .01 .02 14
Situacional
p .47 .97 91 41 .92 .80 .03
) r -.12 -.07 A2 -.13 .05 -.06 .08
Satira
p .07 .32 .07 .04 41 .39 21
) r -.05 .01 .01 .03 .04 .03 .10
Sarcastico
p .45 .88 .86 .65 51 .63 12
r .00 .00 -.04 -.05 .02 .02 .02
Burlesco
p .97 .95 .55 41 .80 74 72
r .01 -.01 -.06 .01 .01 .03 .05
Blue
p .85 .93 .34 .89 .84 .69 42
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) r -.02 -.05 .06 -.02 .07 12 .05
Parodia
p .77 40 40 73 .26 .06 A7
r -.05 -.01 -.08 -.05 -.01 -.04 -.07
Payasadas
p .47 .83 .23 43 .83 52 29

Nota: En la tabla se muestran en negritas Unicamente los valores con correlaciones
significativas

. En la Tabla 7, que corresponde a las correlaciones entre las variables afectivas y las
preferencias de consumo de material humoristico. Como primer lugar, se encontr6 que la
ansiedad correlaciona significativa y negativamente con el CMH anecdético, lo que demuestra
que, a mayor consumo de estos estilos de material humoristico, menor presencia de ansiedad.
En segundo lugar, la depresion correlaciona significativa y negativamente con el CMH
intelectual y anecddtico, por lo tanto, a mayor CMH disminuye la presencia de depresion.
Seguido del estrés percibido como afrontamiento, que correlaciona significativa y positivamente
con el CMH intelectual, por lo que mayor consumo de dicho estilo, mayor afrontamiento al
estrés percibido.

Posteriormente la correlacion negativa y significativa, entre el estrés percibido como
indefension y el CMH anecdotico, intelectual y satira, que a mayor consumo podemos encontrar
menor estrés percibido como indefension. También se encontrd una correlacion positiva y
significativa entre afecto negativo y el CMH féarsico lo que demuestra que a mayor CMH
disminuye la presencia de afecto negativo. En la Tabla 7, que corresponde a las correlaciones
entre las variables afectivas y las preferencias de consumo de material humoristico. Como
primer lugar, se encontré que la ansiedad correlaciona significativa y negativamente con el
CMH anecddtico, lo que demuestra que, a mayor consumo de estos estilos de material
humoristico, menor presencia de ansiedad. En segundo lugar, la depresion correlaciona
significativa y negativamente con el CMH intelectual y anecdotico, por lo tanto, a mayor CMH
disminuye la presencia de depresion. Seguido del estrés percibido como afrontamiento, que
correlaciona significativa y positivamente con el CMH intelectual, por lo que mayor consumo
de dicho estilo, mayor afrontamiento al estrés percibido.

Posteriormente la correlacion negativa y significativa, entre el estrés percibido como
indefension y el CMH anecdotico, intelectual y satira, que a mayor consumo podemos encontrar

menor estrés percibido como indefension. También se encontrd una correlacion positiva y
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significativa entre afecto negativo y el CMH farsico lo que demuestra que a mayor CMH
disminuye la presencia de afecto negativo.
Comparacién descriptiva de las correlaciones entre los grupos

Al evidenciar la correlacion que existe entre los dos subgrupos que se crearon para analizar
los datos, en los que N=236 que representa a los sujetos que se encontraban sin cambios mayores
por el confinamiento y N=371 que se encontraban en confinamiento, la descripcion mostrd
diferencias relevantes entre las dos muestras. Al correlacionar las Preferencias de Consumo de
Material Humoristico y los estados afectivos los resultados evidencian, que las personas en
confinamiento aumentan significativamente la presencia de estados de &nimo negativos para la
Salud Mental ante el consumo de ciertos materiales humoristicos. Tal es el caso de la depresion
que al aumentar el consumo de ciertos estilos como el situacional, intelectual, satira y parodia
aumenta la presencia del estado de dicho estado de animo. También es posible observar que el
estrés percibido como afrontamiento disminuye ante el aumento de consumo de material
humoristico anecdotico. El afecto positivo, disminuye a mayor consumo de material humoristico
de tipo irdnico, satirico, sarcastico y burlesco de modo que resulta en menor presencia de
emociones positivas. De igual manera el afrontamiento percibido como resiliencia disminuye ante
el aumento de consumo de material humoristico situacional e intelectual. Ha sido de gran
importancia denotar que los resultados de la correlacion del grupo con cambios menores causados
por el confinamiento o denominado sin confinamiento, demuestran significativamente que el
afecto negativo incrementa a mayor consumo de material humoristico farsico, por su parte la
correlacién significativa entre los demas estilos de CMH resulta positiva con estados emocionales
positivos. Por lo tanto, con cambios menores en la vida cotidiana el consumo de los demas estilos
de preferencias de material humoristico propicia la presencia de estados de &nimo positivos y

disminuye la presencia de estados de animo desfavorables.
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Discusioén

Sobre el supuesto de que el sentido del humor favorece a la disminucion de estados
depresivos, ansiosos y aminora el estrés percibido como indefensidn, el presente estudio pretendia
explorar la asociacion entre el sentido del humor, el consumo de material humoristico y los estados
afectivos tales como estrés ansiedad y depresién. Tal como se sefiala en diversos estudios que
utilizaron el sentido del humor como una terapia Gtil para aminorar estados no favorables de la
salud fisica y mental ante el uso del Clowning en el &mbito hospitalario en areas oncoldgicas
(Arriaga et al., 2020). Sin embargo, la risa como lo estudia el investigador Eduardo Jauregui en
su publicacion “La risa y la variabilidad cultural” en 2008, se simboliza dependiendo el contexto
sociocultural, entre la risa y el sentido del humor existe una diferencia que implica en la expresion
socializada, por lo tanto, la risa en diversos contextos sociales puede ser utilizada simbolicamente
como una expresion diversa que no forzosamente implica disfrute como lo plantea el autor,
haciendo alusion a la alegria expresada por las mujeres Samurai al escuchar la noticia de la muerte
de sus maridos o hijos en plena batalla, dando por sentado que el significado de la risa depende de
la situacion geogréfica (Jauregui, 2008).

El proyecto evalubé a personas que radicaban en México al momento de resolver la
encuesta y el hallazgo evidencio que en ambas muestras en confinamiento y con cambios menores
en su vida cotidiana, la presencia del sentido del humor como estrategia de afrontamiento mantuvo
una correlacion positiva con los estados de animo positivos y negativa en el caso de los estados
afectivos no favorables. En la poblacion mexicana, en areas oncoldgicas del del Hospital del Nifio
del Instituto Materno Infantil del Estado de México se aplicé la “Terapia de la risa”, risoterapia o
Clowning para indagar si la risa contrarrestaba el dolor o disminuia el efecto negativo de los
tratamientos y se demostro que dicha terapia redujo la presencia de dolor pre y post aplicacién.
Para evidenciar su efecto se utilizo la escala analoga visual de Wong-Baker (Mauricio et al., 2011).

De modo que se reconoce que, en la poblacién mexicana en confinamiento hospitalario,
el consumo de material humoristico y el sentido del humor incrementan la salud fisica, mental y
contrarrestan aquellos estados desfavorables. En dicho tenor, se concibe que el sentido del humor
generalmente deberia procurar estados positivos de la salud mental. Por lo tanto, en el presente
estudio se esperaba hallar que los grupos de interés al utilizar el sentido del humor a partir de

consumir material humoristico (sin importar el estilo de material de consumo) tendrian una
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respuesta menor o una disminucion de estados emocionales como depresién, ansiedad o estrés al
vivir con cambios menores en su vida cotidiana y en confinamiento. Sin embargo, aquellos que se
encontraron en confinamiento, mostraron una correlacion distinta ante el consumo de material
humoristico a la evaluada en aquellos con cambios menores en su vida cotidiana, es decir en el
grupo en confinamiento el consumo de ciertos tipos de material humoristico se asociaron a
incrementos en aspectos negativos de la salud mental y decrementos en aquellos positivos,
hallazgo contrario a lo encontrado en el grupo con cambios menores. Por lo tanto, se relaciona con
que el sentido del humor ha sido aplicado para aminorar sintomatologia depresiva grave, un estudio
realizado en un grupo de pacientes diagnosticados con esquizofrenia e ingresados a rehabilitacion,
que recibi6é Terapia Humoristica, reportd no haber sido posible mitigar la sintomatologia depresiva
aguda, sin embargo, los pacientes reportaron que fue una herramienta clave para replantear la
manera de afrontar los episodios depresivos graves, dotdndolos de habilidades para resignificar
sus circunstancias (Cai et al., 2014).

Dado lo anterior, se esperaba que los participantes en confinamiento presentaran un indice
significativo de sintomatologia ansiosa, depresiva o estrés percibido mayor al moderado, debido a
los cambios ambientales causados por SARS-CoV2 (Amici, 2020) asumiendo que el
confinamiento por dicho virus se interpretaria como una situacion traumatica debido a las pérdidas
suscitadas en diversos ambitos aunado a los cambios generados a partir de los mandatos
gubernamentales. No obstante, los resultados indicaron que la media se encontraba en rangos
normativos de ansiedad, estrés y depresion. Al revisar las medias poblacionales de otras variables
afectivas como el afrontamiento y el afecto positivo y negativo se encontraron estadios
mayormente adecuados para la salud mental, también se encontré que ambas muestras refieren el
sentido del humor como herramienta afiliativa. Al comparar las variables afectivas se identificd
que la poblacion en confinamiento (N=371) y aquella sin cambios menores en su vida cotidiana
(N= 236) se diferencian sustancialmente y sociodemograficamente en variables como depresion,
nivel socioeconémico y escolaridad, siendo que la poblacién en confinamiento tenia un nivel
educativo, socioecondémico y de depresion menor que aquel que se encontraba sin cambios
mayores en su vida cotidiana. Esto pudo deberse a que aquellos con mayores recursos econémicos
y trabajos con mayores beneficios sociales suelen apegarse mayormente a las reglamentaciones

sugeridas. Durante aquellas restricciones surgié un estrés inmediato asociado a las dindmicas



55

adaptativas dentro y fuera de los hogares lo que resulto en estados depresivos en respuesta a la
incertidumbre (Cancelas-Ouvifia et al., 2021).

En cuanto a la preferencia de estilos de consumo de material humoristico, se observé que los
distintos estilos pueden promover o disminuir estados de ansiedad o preocupacion dependiendo el
estilo de material que se consume. Los hallazgos develaron que los estilos de material humoristico
se relacionan de manera distinta con la preocupacion cognitiva y con el estado de bienestar,
destacando que los sujetos con una neurosis alta tienden mayormente a experimentar emociones
negativas lo que induce pensamientos intrusivos y recurrentes (Dionigi et al., 2021). Por lo tanto,
con la finalidad de indagar la respuesta emocional de los participantes ante la preferencia de estilos
de preferencias de CMH se denominé cada item de la escala antes mencionada de acuerdo con el
estilo de sentido del humor que representa. Al correlacionar los estados afectivos y los distintos
estilos de CMH, los hallazgos apuntan a que la multiplicidad de factores que envuelven el
confinamiento influye en la interpretacion que se le da a cada estilo de CMH, como es el caso del
anecdotico, intelectual y situacional, llevando a considerar que ante sintomatologia tal como
ansiedad, depresion o estres los sujetos tienden a interpretar de forma distinta el estilo de material
humoristico. Lo anterior concuerda con un estudio que indago sobre los efectos del sentido del
humor en sujetos con anhedonia clinica en el que se comprob6 que aquellos sujetos con sintomas
de anhedonia son igual de proclives ante la apreciacion del sentido del humor que aquellos sin
anhedonia, sin embargo en aquellos con anhedonia su estado emocional impacta en la repuesta
fisica y no cuentan con una respuesta anticipada para experimentar placer y procesar de igual modo
el sentido del humor, por lo tanto, los pacientes con mayor anhedonia muestran menos precision
en el procesamiento del sentido humor (Bing-hui et al., 2019). El estudio apoya el hallazgo que
alude a los participantes en confinamiento ya que, a partir de ello, se puede demostrar que existen
otros factores que inciden en el procesamiento del sentido del humor y que sustentan que es posible
que exista entre estas dos poblaciones una diferencia significativa en los niveles de depresion. Por
lo tanto, al comprender y diferenciar el procesamiento de cada estilo de material humoristico como
un fenédmeno multifactorial, se pueden afiadir causales que podrian favorecer el desanimo de los
participantes, tal como es la via por la cual se consumié el material humoristico. Siendo esta una
investigacion llevada a cabo por medios digitales, si en todos los casos, el acceso al material
humoristico en confinamiento se redujo a medios digitales un factor relevante de la presencia de

la depresion se puede comparar con un estudio llevado a cabo en China al comienzo de la pandemia
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causada por SARS-CoV2. En un grupo de 3064 adultos, se reportd distrés y depresion ante el
riesgo epidemioldgico, relacionado con el efecto sinérgico del uso de redes sociales. La media
poblacional exhibi6 sintomatologia depresiva aguda a mayor exposicion a redes sociales. Otro
hallazgo apunt6 a que una menor exposicion a redes sociales exhibia sintomas relacionados con
distrés e hiperactivacion emotiva proclive a desarrollar sintomas depresivos (Lee et al., 2020).

Ante el descubrimiento de que los estilos de consumo de material humoristico se diferencian
de la presencia del sentido del humor como rasgo en los sujetos, es valioso demarcar que las
caracteristicas esenciales de ambas muestras pudieron haber inducido el cuestionamiento de los
sujetos y la rumiacion. Lo que se detectd en un estudio realizado en Espafia en el que se indag6
sobre el uso de memes a través de la aplicacion denominada WhatsApp en el que se analizaron las
particulas y la connotacion que se le daba a las palabras respecto al sentido del humor, la mayor
parte de los sujetos refirieron una frase que resulté util para comprender las correlaciones negativas
entre los estilos de consumo de material humoristico y los estados afectivos; “rio para no llorar”
(Cancelas-Ouvifia et al., 2021).
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Conclusiones

Se puede concluir que principalmente las preferencias de estilos de CMH en dos
condiciones alternas durante la pandemia por SARS-CoV-2 interacttian de forma distinta con los
estados animicos evaluados. Ya que, revisando las medias poblacionales los grupos mostraron
diferencias sustanciales que reflejaron alteraciones significativas en la salud mental. Por lo que se
comprueba que, a pesar de que el sentido del humor como rasgo de afrontamiento esta presente en
la poblacidn total, la variacion contextual, la inclinacién afectiva por estados positivos o negativos,
neurodivergencias y diagndsticos clinicos preexistentes entre otros factores que rodean a cada
influyen en la interpretacién de cada estilo de CMH. De modo tal que se permite evaluar el
consumo de ciertos estilos de material humoristico como positivos o negativos de acuerdo con las
circunstancias en las que se vivio el confinamiento, lo que acredita que el procesamiento y la
percepcion del estilo de material humoristico se puede ver afectado por la diversidad contextual e
individual de los sujetos que lo procesan. Por lo que un evento comico y con dotes de disfrute
puede fungir como una representacion social que sublima contextos apremiantes y circunstancias
que promueven estados emotivos de angustia, estrées o tristeza. Dado lo anterior, se concluye que
en teoria el sentido del humor dota a los sujetos en su generalidad de estados de &nimo positivos
ante eventos traumaticos, sin embargo, se comprobd que, ante circunstancias estresantes y
contextos que alteren el bienestar generalizados de los individuos, cada estilos de material
humoristico interactta de forma distinta, tomando en cuenta que los estilos de CMH en algunos
casos reducen los efectos fisiologicos que atienden a considerar que el sentido del humor es
recurso benéfico y estimulan la hiperactividad afectiva en ambas vias, positiva y negativa. Y
especificamente en confinamiento por SARS-CoV-2, los estilos de CMH no necesariamente
reducen la presencia de estrés, ansiedad y depresion en la poblacion mexicana.

Limitaciones

Es relevante destacar que las encuestas fueron recolectadas durante un periodo
sociocultural en el que los sujetos se encontraban en su mayoria limitados al contacto fisico, es por
ello que los medios digitales se convirtieron en el medio esencial para recopilar los datos, por ende,
los recursos digitales fueron una caracteristica esencial que destaca a las poblaciones evaluadas,
contando mayormente con sujetos en situaciones socioecondmicas favorables para una mejor
vivienda, tal como se demuestra en los resultados de la prueba AMAI (20169 en la que se indica

gue mayormente se encontraban en un nivel socioeconémico alta y medio alto. Por ello no se
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considera una muestra representativa de la poblacidn mexicana, debido a que Unicamente el 78.3%
de la poblacién urbana para el afio 2020 es usuaria de internet y en la zona rural se ubica en el
50.4%, en total en México se estim6 que el 72.0% de la poblacidn total, con un aumento del 1.9
puntos porcentuales respecto a la registrada en 2019 (INEGI, 2021). Otra limitacidn que resalta es
la ubicacion en su mayoria se encontraba concentrada en Jalisco y Veracruz lo que limita

nuevamente a las muestras para ser representativa de la poblacion mexicana.
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Anexos
Anexo 1. Presentacion del proyecto SHAF COVID e informacion de la privacidad de
datos.
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Proyecto SHAF COVID V0.2

s

UNIVERSIDAD AUTONOMA DEL
ESTADO DE MORELOS Universidad Veracruzana

@ focus
mind

El confinamiento, necesario para controlar la transmision de COVID-19, puede tener efectos
negativos en la salud mental, como la aparicion de estrés, ansiedad y depresion.

Algunas actividades pueden disminuir los efectos negativos del confinamiento, por ejemplo el
ejercicio fisico o mantener un buen sentido del humor.

¢Cual es el objetivo de esta investigacion?

Investigadores de varias universidades buscamos evaluar los efectos del confinamiento en
el estado afectivo y su relacion con el ejercicio fisico y el sentido del humor.

Esto nos ayudara a generar estrategias para mejorar el afrontamiento psicolégico durante esta
contingencia.

Los requisitos para participar son:

- Vivir en México
- Ser mayor de 18 afos

Si usted cumple estos requisitos, regalenos 20 minutos para responder este cuestionario.

Privacidad y confidencialidad:
No le solicitaremos datos personales sensibles.
La informacion que nos de no sera proporcionada a terceros bajo ninguna circunstancia.

Los resultados pueden presentarse en revistas y reuniones cientificas, o servir para elaborar
materiales de apoyo para afrontar la contingencia en casa, pero su identidad no sera divulgada.
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Riesgos: Usted no corre ningun riesgo por participar en esta encuesta.

Costos y beneficios: El participar no implica ningun costo. Como gratificacion, si usted esta
interesado, podra acceder a los materiales que se elaboraran.

Usted no recibira un diagnéstico individual, sin embargo, si esta interesado en recibir informacién
sobre los resultados generales del proyecto y alguna informacion sobre la relacién entre la
actividad fisica y el sentido del humor con la salud mental, le pedimos que al final de esta
encuesta nos lo haga saber.

Su participacion es voluntaria: Puede decidir no participar o dejar de contestar en cualquier
momento.

¢Por qué es importante este cuestionario?
Su participacion es lo mas importante, pues la informacion que proporcione permitira hacer un
diagnéstico sobre la salud mental de la poblacion en México ante esta contingencia.

No es necesario que usted sea una persona fisicamente activa o con un destacado sentido del
humor para responder a este cuestionario que le llevara sélo unos minutos, todos son
bienvenidos.

Su aportacion sera muy valiosa.

jGracias!

El equipo de investigadores

Dr. Javier Sanchez Lépez, Universidad Auténoma del Estado de Morelos

Dra. Alicia Abundis Gutiérrez, Universidad de Guadalajara

Dra. Vicenta Reynoso Alcantara, Universidad Veracruzana; Universidad Nacional Autonoma de
México

Contacto:

Si tiene alguna duda sobre esta investigacion o sobre la informacién contenida en este
consentimiento informado, comuniquese con nosotros a los correos:

javier.sanchezlop@uaem.mx
alicia.abundis@valles.udg.mx

vreynoso@uv.mx
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Anexo 2. Dictamen de Comité de Etica del Centro de Investigacion Transdisciplinar en Psicologia
de la UAEM.

CENTRO DE INVESTIGACION TRANSDISCIPLINAR EN PSICOLOGIA

ESTADD OF MORELOS

Pp— "2019 a 100 afios del asesinato del General Emiliano Zapata Salazar"
lz Registro Nimero CONBIOETICA-17-CEI-003-20190509

Cuemavaca, Morelos, 13 de junio de 2020
Oficio No. CEV25/2020
ASUNTO: Dictamen

DR. JAVIER SANCHEZ LOPEZ
INVESTIGADOR DE TIEMPO COMPLETO REPATRIADO
CENTRO DE INVESTIGACION EN CIENCIAS COGNITIVAS
UNIVERSIDAD AUTONOMA DEL ESTADO DE MORELOS
PRESENTE.
1. Datos de identificacion de la propuesta de investigacion revisada por el CELL
a) Niomero de protocolo: 160520-36
13} Titulo: Sentido del humor y actividad fisica durante la contingencia. El proyecto SHAF-COVID

2. Datos de identificacion del investigador principal responsable de conducir la investigacion y el
establecimiento o institucién de salud.

a) Nombre completo del investigador responsable: Dr. Javier Sanchez Lopez
b} Investigadores corresponsables: Dra. Vicenta Reynoso Alcantara; Dra. Alicia Abundis Gutiermez

¢} Razdn social y direccion del establecimiento o institucion de salud: Universidad Auténoma del
Estado de Morelos, Av. Universidad No. 1001, Col Chamilpa, Cuemavaca, Morelos, México. C.P.
G22049.

3. Descripcidn de los documentos evaluados, con fecha 09 de junio de 2020

Idioma: espafiol.

a) Respuestia a dictamen del CEIl

) Formato de solicitud de revision de protocolo de investigacion
¢} Protocolo de investigacion en extenso

d) Consentimiento informado

e) Encuesta SHAF-COVID

f) Cartel de difusién

4 Resolucion del CEI: APROBADO.

5. Vigencia de |a aprobacion de |a investigacion: 103de junio de 2020 al 13 de junio de 2021.

Consideraciones importantes:

UA

PAGINA 1 DE 2 EM

Una universidad de excelencia
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CENTRO DE INVESTIGACION TRANSDISCIPLINAR EN PSICOLOGIA
"2019 a 100 afios del asesinato del General Emiliano Zapata Safazar"

Registro Mimero CONBIOETICA-17-CEI-003-20190509

i.  Usted se compromete a elaborar v presentar dos informes, uno parcial v uno final schre su
investigacion, con las caracteristicas que se indican en la pagina del CEl. El primero debera
entregarlo entre el 09 v 13 diciembre de 2020 v el informe final al término de la vigencia de
aprobacion de su proyecto, ambos en formato fisico y electrdnico. En caso de no cumplir con
este compromiso, estard en incumplimiento, pudiendo ser cancelada su vigencia de
aprobacion. Ademas de sus informes, deberd entregar evidencia del cumplimiento de los
aspectos éticos en su proyecto.

ii. Siantes del periodo de vigencia de un afio se presentan cambios en los objetivos, el disefio,
instrumentos, procedimientos u ofros aspectos relevantes del protocolo, estos deberan ser
dictaminados por el CEl como requisito para continuar con su vigencia.

ii. En los casos de solicitud de renovacion de vigencia donde no exista alguna razon para
dictaminar nuevamente el protocolo y, de contar con la documentacion completa, se
procedera al refrendo o renovacion de la vigencia sin la necesidad de emitir un dictamen
especifico.

iv. En todos los casos, los protocolos dictaminados y aprobados por el comité que se hayan
terminado o suspendido prematuramente, deberan informar al CEl las razones y los
resultados obtenidos hasta ese momento.

v. Informar al CEl de todo evento adverso grave, maximo tres dias después de sucedido el
evento, conforme |o establecen los lineamientos del CEI para el reporte de eventos adversos
graves. El Comité lo revisara y tomara las acciones cormespondientes para minimizar el fiesgo
potencial a los participantes.

ATENTAMENTE
Por una humanidad culta
Una universidad de excelencia

Fimmado digitalmenta por Dr. Luls Parez Shares
Mombre de reoonsdmisnbs (DN =0 Luls Péesr Alvans, o=UMEM,
ou=Cantro de Investigacion Transdisciplinar en Psicologia,
emall=lpshamesuzamme, c=NE

Fache 2200613 160648 D500

DR. LUIS PEREZ ALVAREZ ‘
PRESIDENTE DEL COMITE DE ETICA EN INVESTIGACION DEL
CENTRO DE INVESTIGACION TRANSDISCIPLINAR EN PSICOLOGIA
UNIVERSIDAD AUTONOMA DEL ESTADO DE MORELOS

C.c.i. — Archivo
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Este proyecto cuenta con el aval del Comité de Etica en Investigacién del Centro de
Investigacion Transdisciplinaria en Psicologia, para informes de dictamen y vigencia, escriba al
correo cei.citpsi@uaem.mx

Hay 66 preguntas en la encuesta.

Datos sociodemograficos

Muchas gracias por aceptar participar.
A continuacion le pedimos que conteste una serie de preguntas.

En ningun caso las preguntas tienen respuestas correctas o incorrectas, sin embargo, es importante que
dé respuestas sinceras y lo mas apegadas a su realidad.

Le pedimos que nos proporcione los datos que se solicitan a continuacion.

Edad *

O Su respuesta debe ser de al menos 18
© Sdlo un valor entero puede ser ingresado en este campo.
Por favor, escriba su respuesta aqui:

Sexo *

Elige solo una respuesta

O Hombre
O Mujer

https://uvpsiccasurvey.limequery.com/admin/printablesurvey/sa/index/surveyid/363518
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¢, Cual es su pais de origen? *

Elige solo una respuesta

O México

O Afganistan
O Albania

O Algeria

O Andorra

O Angola

O Antigua y Barbuda
O Argentina

O Armenia

O Australia

O Austria

O Azerbaiyan
O Las Bahamas
O Barein

O Bangladesh
O Barbados
O Bielorrusia
O Bélgica

O Belice

O Benin

O Butan

O Bolivia

O Bosnia y Herzegovina
O Botsuana

O Brasil
O Brunei
O Bulgaria

O Burkina Faso

https://uvpsiccasurvey.limequery.com/admin/printablesurvey/sa/index/surveyid/363518 4/53
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O Burundi
O Cabo Verde
O Cambodia
O Cameran
O Canada
O Republica Centroafricana
(O chad
(O chile
O China
O Colombia
O Comoros
O Congo, Republica democratica del
O Congo, Républica del
O Costa Rica
O Costa de Marfil

O Croacia
O Cuba

O Chipre

O Chequia
O Dinamarca
(O Djibouti
O Dominica

O Republica Dominicana
O Timor del Este (Timor-Leste)

O Ecuador

O Egipto

O El Salvador

O Guinea Ecuatorial

O Eritrea
O Estonia
(O Eswatini
O Etiopia

https://uvpsiccasurvey.limequery.com/admin/printablesurvey/sa/index/surveyid/363518 5/53
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O Fij
(O Finlandia
O Francia
(O Gabon
O Gambia
O Georgia
O Alemania
O Ghana
O Grecia
O Granada

O Guatemala
O Guinea (Conarky)
O Guinea-Bissau
O Guyana
O Haiti

O Honduras
O Hungria
O Islandia
(O India

O Indonesia
O Iran

O Irak

O Irlanda
O Israel

O Italia

O Jamaica
O Japon

O Jordan

O Kazajistan
O Kenia

(O Kiribati

O Corea del Norte

https://uvpsiccasurvey.limequery.com/admin/printablesurvey/sa/index/surveyid/363518 6/53
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O Corea del Sur

O Kosovo

O Kuwait

(O Kirguistan
O Laos

O Letonia

O Libano

O Lesoto

(O Liberia

(O Libia

O Liechtenstein
O Lituania

O Luxemburgo
O Madagascar

O Malaui
O Malasia
O Maldivas
O Maii

O Malta

O Islas Marshall

O Mauritania

O Mauricio

O Micronesia, Estados Federados de
O Moldavia

O Ménaco

O Mongolia

O Montenegro

O Marruecos

O Mozambique

O Myanmar (Birmania)
O Namibia

O Nauru

https://uvpsiccasurvey.limequery.com/admin/printablesurvey/sa/index/surveyid/363518 7/53
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O Nepal
O Paises Bajos
O Nueva Zelanda
O Nicaragua
O Niger
O Nigeria
O Macedonia del Norte
O Noruega
O Oman
(O Pakistan
O Palau
O Panama
O Papua Nueva Guinea
O Paraguay
O Peru
(O Filipinas
O Polonia
O Portugal
O Catar
O Rumania
O Rusia
O Ruanda

(O san Cristobal y Nieves

O Santa Lucia

O San Vicente y las Granadinas
O Samoa

O San Marino

O Santo Tomé y Principe

(O Arabia Saudi

O Senegal
O Serbia

O Seychelles
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O Sierra Leona
O Singapur
O Eslovaquia
O Eslovenia
O Islas Salomon
O Somalia
O Sudafrica
O Espana
O Sri Lanka
(O sudan
O Sudan, Sur
O Surinam
O Suecia
O Suiza
O Siria
O Taiwan
O Tajikistan
O Tanzania
O Tailanda
O Togo
O Tonga
O Trinidad y Tobago
O Tanez
O Turquia
O Turkmenistan
O Tuvalu
O Uganda
O Ucrania

(O Emiratos Arabes Unidos
O Reino Unido
O Estados Unidos

O Uruguay

https://uvpsiccasurvey.limequery.com/admin/printablesurvey/sa/index/surveyid/363518 9/53



9/6/2020 LimeSurvey Professional - Your online survey service - Proyecto SHAF COVID V0.2
(O uzbekistan
O Vanuatu
(O cuidad del Vaticano
O Venezuela
O Vietnam
O Yemen
O Zambia

O Zimbabue

¢, Cual es su pais de residencia? *

Elige solo una respuesta

O Mexico
O Otro

https://uvpsiccasurvey.limequery.com/admin/printablesurvey/sa/index/surveyid/363518
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¢ En qué estado de la republica radica? *

Contestar a esta pregunta sdlo si las siguientes condiciones se cumplen:
La respuesta fue 'Mexico' en pregunta '4 [PResid]' (¢, Cual es su pais de residencia?)

Elige solo una respuesta

O Aguascalientes
(O Baja California
(O Baja California Sur

O Campeche
(O Chihuahua

O Chiapas

(O Ciudad de México
O Coahuila

O Colima

O Durango

O Guanajuato
O Guerrero
O Hidalgo
O Jalisco

() México

O Michoacan
O Morelos
O Nayarit

O Nuevo Ledn
O Oaxaca
O Puebla

O Querétaro
O Quintana Roo
O San Luis Potosi

O Sinaloa
O Sonora
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O Tabasco

O Tamaulipas

O Tlaxcala

Q Veracruz

O Yucatan

O Zacatecas

¢, Cual es su situacion de pareja? *

Elige solo una respuesta

O No tengo pareja
O Tengo pareja, pero vivimos en casas separadas

Q Tengo pareja y vivimos juntos

O Otro

¢, Qué opcidon describe mejor su nivel educativo? *

Elige solo una respuesta

O Posgrado
O Licenciatura Completa

O Licenciatura Incompleta
O Preparatoria Completa
O Preparatoria Incompleta
O Secundaria Completa
O Secundaria Incompleta
O Primaria Completa

O Primaria Incompleta

O Preescolar o sin instruccion
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¢, Cual es su situacion laboral? *

O Seleccione las entradas que correspondan
Por favor, marque TODAS las que correspondan:

[:l Empleada(o) a tiempo completo
D Empleada(o) a medio tiempo
[] Empleada(o) por cuenta propia
D Desempleada(o)

[ ] Jubilada(o)
D Estudiante

¢ Cuantas personas dependen de sus cuidados? *

O Solo numeros deben ser ingresados en este campo.
Por favor, escriba su respuesta aqui:

Ponga 0 si ninguna persona depende de sus cuidados.

¢, Cuantos hijos tiene? *

@ Sdlo un valor entero puede ser ingresado en este campo.
Por favor, escriba su respuesta aqui:

Ponga 0 si no tiene hijos.
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¢ Cuantas personas, ademas de usted, viven en la misma
casa? *

O Sdlo se aceptan numeros en estos campos
Por favor, escriba su(s) respuesta(s) aqui:

Nifios menores de 12 afios

Menores de entre 12 y 17 afios

Adultos de entre 18 y 65

Adultos mayores de 65

Por favor indique 0 en caso de que aplique.

¢ Cuantas mascotas viven actualmente con usted? *

O Solo numeros deben ser ingresados en este campo.
Por favor, escriba su respuesta aqui:

Ponga 0 si ninguna mascota vive con usted.
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Pensando en el jefe o jefa de su hogar, ¢ cual fue el ultimo ano
de estudios que aprobo? *

Elige solo una respuesta

O Posgrado

O Licenciatura Completa
O Licenciatura Incompleta
O Preparatoria Completa
O Preparatoria Incompleta
O Secundaria Completa
O Secundaria Incompleta
O Primaria Completa

O Primaria Incompleta

O Preescolar o sin instruccion

¢, Cuantos banos completos con regadera y W.C. (excusado)
hay en su vivienda? *

Elige solo una respuesta

¢, Cuantos automoviles o camionetas tienen en su hogar? *

Elige solo una respuesta

https://uvpsiccasurvey.limequery.com/admin/printablesurvey/sa/index/surveyid/363518
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Sin tomar en cuenta la conexiéon movil que pudiera tener desde
algun celular, ¢su hogar cuenta con internet? *

Elige solo una respuesta

O No tiene
O Si tiene

De todas las personas de 14 afios 0 mas que viven en el
hogar, ¢ cuantas trabajaron en el ultimo mes? *

Elige solo una respuesta

Oo
O 1
O2
O3
O4oma’s

En su vivienda, ¢, cuantos cuartos se usan para dormir, sin
contar pasillos ni bafios? *

Elige solo una respuesta

Encuesta situacion COVID-19

Necesitamos que nos cuente algo sobre la forma en la que las medidas alrededor de la pandemia de
COVID-19 han interferido en su vida.
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¢, Qué opcion describe mejor su situacion actual? *

Elige solo una respuesta

O Mi vida cotidiana sigue normalmente
O Mi vida cotidiana sigue con cambios menores
O Estoy en confinamiento

O Estoy en aislamiento en una instalacion médica o un lugar similar

Actualmente, ¢ se encuentra trabajando/estudiando desde
casa? *

Elige solo una respuesta

Osi
ONo

Con respecto al trabajo/estudio desde casa, ¢ cual es su
situacion? *
Contestar a esta pregunta sdlo si las siguientes condiciones se cumplen:

La respuesta fue 'Si' en pregunta '20 [COVID2a]' (Actualmente, ¢se encuentra
trabajando/estudiando desde casa?)

Elige solo una respuesta
O Trabajo o estudio desde casa con menor carga que mi carga habitual antes de la
situacion COVID

O Trabajo o estudio desde casa con la misma carga que lo hacia antes de la situacion
COVID

O Trabajo o estudio desde casa con mayor carga que mi carga habitual antes de la
situacién COVID
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¢ Se encuentra usted en un grupo de alto riesgo para el
coronavirus?

Por ejemplo, esta embarazada, es una persona mayor, tiene
alguna condicion médica preexistente, etc. *

Elige solo una respuesta

Osi
ONO

O No estoy seguro

¢, Se encuentra(n) alguna(s) persona(s) cercana(s) a usted
(familia, amigos) en un grupo de alto riesgo para el
coronavirus?

Por ejemplo, esta embarazada, es una persona mayor, tiene
alguna condicion médica preexistente, etc.

*

Elige solo una respuesta

Osi
ONo

O No estoy seguro

¢ Usted desempefia en este momento alguna de las
profesiones u oficios que tienen un mayor riesgo de contagio
por estar en contacto con un gran numero de personas o0 con
personas enfermas? *

Elige solo una respuesta

Osi
ONo
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Elija la profesion u oficio al que se dedica. *

Contestar a esta pregunta sdlo si las siguientes condiciones se cumplen:

La respuesta fue 'Si' en pregunta '24 [COVID5a]' (¢ Usted desempefia en este momento
alguna de las profesiones u oficios que tienen un mayor riesgo de contagio por estar en
contacto con un gran nimero de personas o con personas enfermas?)

Elige solo una respuesta

O Chofer de transporte publico

O Personal de limpieza publica

O Personal de limpieza de instalaciones meédicas
O Repartidor(a) o empleada(o) de paqueteria
O Dependiente de tienda o supermercado

O Personal de restaurante

O Paramédico o personal de apoyo médico

O Enfermera(o) que no atiende pacientes COVID
O Médico que no atiende pacientes COVID

O Enfermera(o) que atiende pacientes COVID
O Médico que atiende pacientes COVID

O Ninguna de las anteriores

Situacion animica (SSP)
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Ahora le vamos a hacer algunas preguntas generales sobre su
vida en casa y posiblemente sobre su trabajo. En los altimos 7
dias, ;Con qué frecuencia... *

Por favor, elija la respuesta apropiada para cada entrada:

Muy a A De vez en Casi
menudo menudo cuando nunca Nunca

... se ha sentido O O O O O

afectada(o) por algo que
ocurrié
inesperadamente?

... se ha sentido incapaz O O O O O

de controlar las cosas
importantes de su vida?

... se ha sentido O O O O O

nerviosa(o) o
estresada(o)?

... ha estado segura(o) O O O O O

de su capacidad para
manejar sus problemas
personales?

... ha sentido que las O O O O O

cosas le van bien?

... ha sentido que no O O O O O

podia afrontar todas las
cosas que tenia que
hacer?

... ha podido controlar O O O O O

las dificultades de su
vida?

... ha sentido que tiene O O Q O O

el control de todo?
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Muy a A De vez en Casi
menudo menudo cuando nunca Nunca

... se ha sentido O O O O O

enfadada(o) porque las
cosas que le ocurrieron
estaban fuera de su
control?

... ha sentido que las O O O O O

dificultades se
acumulan tanto que no
puede superarlas?

Situacion animica (HAD)
Este cuestionario nos ayudara a saber como se siente usted.
Lea cada frase y marque la respuesta que mas se ajusta a cémo se sinti6é durante los ultimos 7 dias.

No piense mucho las respuestas. Lo mas seguro es que si responde deprisa sus respuestas se
ajustaran mucho mas a como realmente se sintio.

Me siento tensa(o) o nerviosa(o) *

Elige solo una respuesta

O Todos los dias
O Muchas veces

O A veces
O Nunca

https://uvpsiccasurvey.limequery.com/admin/printablesurvey/sa/index/surveyid/363518
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Todavia disfruto con lo que antes me gustaba *

Elige solo una respuesta

O Como siempre
O No lo bastante
O Sdlo un poco

O Nada

Tengo una sensacioén de miedo, como si algo horrible me fuera
a suceder *

Elige solo una respuesta

O Definitivamente y es muy fuerte
O Si, pero no es muy fuerte

O Un poco, pero no me preocupa

O Nada

Puedo reirme y ver el lado divertido de las cosas *

Elige solo una respuesta

O Al igual que siempre lo hice
O No tanto ahora
O Casi nunca

O Nunca
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Tengo mi mente llena de preocupaciones *

Elige solo una respuesta

O La mayoria de las veces
O Con bastante frecuencia
O A veces, aunque no muy a menudo

O Solo en ocasiones

Me siento alegre *

Elige solo una respuesta

O Nunca

O No muy a menudo

O A veces

O Casi siempre

Tengo una sensacién extrafia, como de “aleteo” en el
estdbmago *

Elige solo una respuesta

O Nunca

O En ciertas ocasiones
O Con bastante frecuencia

O Muy a menudo
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He perdido el interés en mi aspecto personal *

Elige solo una respuesta

O Totalmente
O Me interesa mucho menos que antes
O Me interesa un poco menos que antes

O Me interesa igual que siempre

Me siento inquieta(o), como si no pudiera parar de moverme *

Elige solo una respuesta

O Mucho
O Bastante

O No mucho

O Nada

Me siento optimista respecto al futuro *

Elige solo una respuesta

O Igual que siempre
O Menos de lo que acostumbraba

O Mucho menos de lo que acostumbraba

O Nada
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Me asaltan sentimientos repentinos de panico *

Elige solo una respuesta

O Muy frecuentemente
O Bastante a menudo
O No muy a menudo

O Rara vez o nunca

Me divierto con un buen libro, la radio o un programa de
television, etc. *

Elige solo una respuesta

O A menudo

O A veces

O No muy a menudo

O Rara vez

Situacion animica (PANAS)
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A continuacion se presenta un listado de palabras que
describen diferentes emociones y sentimientos.

Por favor, lea cada uno y seleccione la respuesta que indique
en qué medida se ha sentido de esa forma en los ultimos 7
dias.

*
Por favor, elija la respuesta apropiada para cada entrada:

Casi nada
o nada Muy poco ModeradameBtestante Extremadamer

Interesada(o) O O O O O
Tensa(o) O O O O O
Emocionada(o) O O O O O
Molesta(o) O O O O O
Enérgica(o) O O O O O
Culpable O O O O @)
Asustada(o) O O O O O
Hostil O O O O O
Entusiasmada(o) O O O O O
Orgullosa(o) O O O @) O
Irritable O O O O O
Alerta O O O O O
Avergonzada(o) O O O O O
Inspirada(o) O O O O O
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Nerviosa(o)

Decidida(o)

Atenta(o)

Miedosa(o)

Activa(o)

Atemorizada(o)

LimeSurvey Professional - Your online survey service - Proyecto SHAF COVID V0.2

Casi nada
o nada

O

OO Q|E |

Muy poco ModeradameBtestante

O

o O O O O

Situacion animica (BRCS)
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A continuacion encontrara una serie de afirmaciones que
describen su comportamiento y acciones.

Valore cada una de ellas eligiendo lo que mejor refleje su
comportamiento. *

Por favor, elija la respuesta apropiada para cada entrada:

No me
describe Me Me Me
en describe Ni poco describe  describe
absoluto poco ni mucho bastante muy bien

Busco formas creativas O O O O O

para cambiar las
situaciones dificiles.

Independientemente de O O O O O

lo que me suceda, creo
que puedo controlar mis
reacciones.

Creo que puedo crecer O O O O O

positivamente haciendo
frente a las situaciones
dificiles.

Busco activamente O O O O O

formas de superar las
pérdidas que tengo en la
vida.

Indicadores de altura y peso

Los indicadores de altura y peso nos ayudaran para darnos una idea de su complexion fisica.
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¢ Cual es su altura en centimetros? *

O Solo numeros deben ser ingresados en este campo.
Por favor, escriba su respuesta aqui:

¢ Cuantos kilos pesa? *

@ Solo nimeros deben ser ingresados en este campo.
Por favor, escriba su respuesta aqui:

Actividad fisica parte 1

Queremos conocer la clase de actividad fisica que realiza.

Las preguntas se refieren a su actividad fisica en los ultimos 7 dias.

Por favor responda cada pregunta ain cuando usted no se considere una persona activa.

Por favor piense en aquellas actividades que ha realizado como parte del trabajo, en el jardin,
en casa, para ir de un sitio a otro, en su tiempo libre, ejercicio o deporte.
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Las actividades fisicas vigorosas son las que requieren una
gran cantidad de esfuerzo y provocan una respiracién rapida y
un aumento sustancial de la frecuencia cardiaca, como
levantar objetos pesados, aerdbicos, pedalear rapido en
bicicleta, etc.

En los ultimos 7 dias, ¢ cuantos dias realizo actividades
fisicas vigorosas? Piense solamente en las actividades que
usted realizé al menos por diez minutos continuos.

*

O Elija una de las siguientes opciones.
Elige solo una respuesta

https://uvpsiccasurvey.limequery.com/admin/printablesurvey/sa/index/surveyid/363518
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Pensando en un dia en el que realiza actividad fisica vigorosa
¢cuanto tiempo invierte?

Especifique el tiempo en minutos, por ejemplo 30, si usted
realiza en promedio la actividad por 30 minutos.

*

Contestar a esta pregunta sdlo si las siguientes condiciones se cumplen:

La respuesta fue '1'0'2' 0'3' 0'4' 0'5' 0'6' 0 '7' en pregunta '43 [IPAQ1]' (Las actividades
fisicas vigorosas son las que requieren una gran cantidad de esfuerzo y provocan una
respiracion rapida y un aumento sustancial de la frecuencia cardiaca, como levantar objetos
pesados, aerobicos, pedalear rapido en bicicleta, etc. En los ultimos 7 dias, ¢ cuantos dias
realizd actividades fisicas vigorosas? Piense solamente en las actividades que usted realizo al
menos por diez minutos continuos. )

© Solo numeros deben ser ingresados en este campo.
Por favor, escriba su respuesta aqui:
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Las actividades fisicas moderadas requieren un esfuerzo que
acelera de forma perceptible, pero no muy significativa, el ritmo
cardiaco, tales como cargar objetos livianos, jardineria, tareas
domésticas, yoga, etc.

En los ultimos 7 dias, ¢ cuantos dias realiz6 actividades
fisicas moderadas?

Piense solamente en las actividades que usted realiz6 al
menos por diez minutos continuos.

No incluya caminatas.

*

O Elija una de las siguientes opciones.
Elige solo una respuesta

https://uvpsiccasurvey.limequery.com/admin/printablesurvey/sa/index/surveyid/363518
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Pensando en un dia en el que realiza actividad fisica
moderada ¢, cuanto tiempo invierte?

Especifique el tiempo en minutos, por ejemplo 30, si usted
realiza en promedio la actividad por 30 minutos.

*

Contestar a esta pregunta sdlo si las siguientes condiciones se cumplen:

La respuesta fue '1'0'2' 0'3' 0'4' 0'5' 0'6' 0 '7' en pregunta '45 [IPAQ3]' (Las actividades
fisicas moderadas requieren un esfuerzo que acelera de forma perceptible, pero no muy
significativa, el ritmo cardiaco, tales como cargar objetos livianos, jardineria, tareas
domeésticas, yoga, etc. En los ultimos 7 dias, ¢ cuantos dias realizé actividades fisicas
moderadas? Piense solamente en las actividades que usted realizé al menos por diez minutos
continuos. No incluya caminatas. )

© Solo numeros deben ser ingresados en este campo.
Por favor, escriba su respuesta aqui:
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Piense en el tiempo que dedico a caminar en los ultimos 7
dias. Incluya el trabajo en la casa, caminatas para ir de un sitio
a otro, o cualquier otra caminata que haya realizado por
recreacion, deporte o ejercicio.

En los ultimos 7 dias, ¢ cuantos dias camino por al menos 10
minutos continuos?

*

O Elija una de las siguientes opciones.
Elige solo una respuesta
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Pensando en un dia en el que realiza caminata ¢, cuanto tiempo
invierte?

Especifique el tiempo en minutos, por ejemplo 30, si usted
camina en promedio por 30 minutos.

*

Contestar a esta pregunta sdlo si las siguientes condiciones se cumplen:

La respuesta fue '1'0'2' 0'3' 0'4' 0'5' 0'6' 0 '7' en pregunta '47 [IPAQS5]' ( Piense en el tiempo
que dedicé a caminar en los ultimos 7 dias. Incluya el trabajo en la casa, caminatas para ir de
un sitio a otro, o cualquier otra caminata que haya realizado por recreacién, deporte

o ejercicio. En los ultimos 7 dias, ¢cuantos dias camin6 por al menos 10 minutos continuos? )

@ Solo numeros deben ser ingresados en este campo.
Por favor, escriba su respuesta aqui:
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Durante los ultimos 7 dias, ;cuanto tiempo permanecio
sentada(o) o recostada(o) en un dia promedio?

Incluya el tiempo en horas sentada(o) en el trabajo, la casa,
estudiando y en su tiempo libre. Esto puede incluir tiempo
sentada(o) en un escritorio, visitando amigas(os),

leyendo, viendo television, etc.

No incluya el tiempo que pasé durmiendo.

*

O Elija una de las siguientes opciones.
Elige solo una respuesta
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O 22
(23
OF

En qué proporcion la actividad que realiza ahora es similar a la
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que realizaba antes de la contingencia por COVID-19 *

Por favor, elija la respuesta apropiada para cada entrada:

Actividad fisica
vigorosa

Actividad fisica
moderada

Caminata

Estar sentado

Menos de lo que
acostumbraba

O

O
O
O

Actividad fisica parte 2

En la siguiente seccién queremos conocer en qué medida se siente capaz de realizar ejercicio fisico
durante este periodo de contingencia por COVID -19.

Responda a las siguientes afirmaciones indicando qué tan capaz se siente segun corresponda.

https://uvpsiccasurvey.limequery.com/admin/printablesurvey/sa/index/surveyid/363518
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Mas de lo que
acostumbraba

O

O O O
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¢ Qué tan capaz se siente de realizar ejercicio fisico durante
este periodo de contingencia por COVID -19 tres 0 mas veces
por semana durante al menos 20 minutos? *

Elige solo una respuesta

O Nada capaz

O Poco capaz
O Medianamente capaz

O Capaz

O Muy capaz
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¢ Qué tan capaz me siento de realizar ejercicio fisico tres o
mas veces por semana durante al menos 20 minutos? a pesar
de que... *

Por favor, elija la respuesta apropiada para cada entrada:

Nada Poco Medianamente Muy
capaz capaz capaz Capaz capaz
Me encuentre
canagraio] O O O O O
No tenga acceso a la
infraestructura O O O O O

necesaria (gimnasio,
pesas, bicicleta, etc.)

Tenga que hacerlo solo

Esté deprimida(o)

Esté nerviosa(o)

No me guste

Me sienta estresada(o)

Me apetece hacer otras
cosas

Padezca alguna
molestia fisica

Tenga problemas de
salud

Ol 0| O0|0|0|0|0 |00
O O O OO0 00O
Ol 0| 0| 0|0|0|0|0|0
Ol 0| 0| 0|0|0|0|0|0
O O O OO0 00O

Tenga un mal dia

Actividad fisica parte 3
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Evalle en qué medida considera que las siguientes condiciones son factores motivadores para que

las personas realicen ejercicio fisico tres o mas veces por semana por al menos 20 minutos durante
este periodo de contingencia.

Seleccione la opcién que considere apropiada.
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*

Por favor, elija la respuesta apropiada para cada entrada:

https://uvpsiccasurvey.limequery.com/admin/printablesurvey/sa/index/surveyid/363518

0

Los consejos y apoyo

de familiares o personas

cercanas.

La publicidad por parte
de los medios de
comunicacion.

Las recomendaciones
de las autoridades
sanitarias.

Acceso a tutoriales
(digitales o impresos)
para realizar ejercicio
fisico.

Experiencia previa en la
realizacion de ejercicio
fisico.

El conocimiento sobre
los beneficios del
ejercicio fisico para la
salud mental y fisica.

Las habilidades para
realizar ejercicio fisico.

Pertenecer a un grupo
presencial o virtual que
fomenta el ejercicio
fisico.
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Mencione otros factores que usted crea que pueden influir.

Por favor, escriba su respuesta aqui:

Marque las actividades fisicas que ha realizado desde que
inicio el periodo de contingencia. *

O Seleccione las entradas que correspondan
Por favor, marque TODAS las que correspondan:

|:| Ninguna
|:| Yoga
|:| Pilates
[ ] Pesas

|:| Caminadora

[ ] Bicicleta fija

|:| Correr

|:| Estiramientos
[:| Caminatas

|:| Fuerza sin pesas

https://uvpsiccasurvey.limequery.com/admin/printablesurvey/sa/index/surveyid/363518
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¢ Usted tiene alguna restriccion médica por enfermedad, ya
sea absoluta o relativa, para realizar actividad fisica? *

Elige solo una respuesta

Osi
ONO

¢ Qué tipo de enfermedad presenta por la cual su médico le ha
contraindicado la actividad fisica?

Marque todas las que corresponda. *

Contestar a esta pregunta sdlo si las siguientes condiciones se cumplen:
La respuesta fue 'Si' en pregunta '56 [RM1]' (¢ Usted tiene alguna restriccion médica por
enfermedad, ya sea absoluta o relativa, para realizar actividad fisica?)

O Seleccione las entradas que correspondan
Por favor, marque TODAS las que correspondan:

D Cardiovascular

|:| Del aparato respiratorio

[:| Endocrino-metabdlicas y nutricional
|:| Enfermedad infecciosa

|:] Enfermedad nefrourolégica

[:| Enfermedad oftalmologica

D Enfermedad del aparato digestivo
D Enfermedad del aparato locomotor
|:| Enfermedad neuroldgicas, neuroquirurgicas y psiquiatricas
|:| Enfermedad dermatoldgica

|:| Enfermedad hematoldgica

|:|Otro:

Sentido del humor parte 1

Nos interesa conocer su forma de pensar y sentir sobre su sentido del humor.

https://uvpsiccasurvey.limequery.com/admin/printablesurvey/sa/index/surveyid/363518
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Por favor indique qué tanto cada afirmaciéon describe su sentir
y pensar, contestando qué tan de acuerdo o en desacuerdo
esta al respecto.

Si no se siente totalmente identificado con las opciones de
respuesta elija la que mas se acerque a su respuesta.

*
Por favor, elija la respuesta apropiada para cada entrada:

Muy en En De Muy de
desacuerdo desacuerdo Indiferente acuerdo acuerdo

El uso de chistes o del O O O O O

humor me ayuda a
dominar situaciones
dificiles

Puedo usar chistes para O O O O O

adaptarme a muchas
situaciones

Puedo disminuir la O O O O O

tension en ciertas
situaciones al decir algo
gracioso

Me gusta un buen chiste

O
O
O
O
O

El humor es un pobre
mecanismo para hacer
frente a la vida

Aprecio a la gente con O O O O O

humor

O
O
O
O
O

El humor me ayuda a O
hacer frente a la vida

Hacer frente a la vida O O O O O

mediante el humor es
una manera elegante de
adaptarse

O
O
O
O

https://uvpsiccasurvey.limequery.com/admin/printablesurvey/sa/index/surveyid/363518
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Muy en En De Muy de
desacuerdo desacuerdo Indiferente acuerdo acuerdo

Tratar de dominar O O O O

situaciones mediante el
uso del humor es
estupido

Usar el humor me ayuda O O O O

a relajarme

Sentido del humor parte 2

Queremos saber un poco sobre sus preferencias con respecto a situaciones graciosas.

https://uvpsiccasurvey.limequery.com/admin/printablesurvey/sa/index/surveyid/363518
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Con respecto a las siguientes situaciones graciosas: *

Por favor, elija la respuesta apropiada para cada entrada:

En los ultimos 7

dias ¢vio o
¢ Qué tanto disfruta ese escucho este
material? tipo de material?
Nada Poco Mucho Si No

Las anécdotas, historias O O O O O

personales comicas y
chistes que cuentan otras
personas.

Las frases en doble O O O O O

sentido.

Las frases con ironias, es O O O O O

decir, expresiones con un
tono que insinuda que la
interpretacion correcta es
la contraria a lo dicho.

Las presentaciones o O O O O O

imitaciones comicas muy
exageradas,
extravagantes, absurdas o
infantiles.

Los chistes intelectuales O O O O O

sobre temas
especializados o muy
sofisticados.

Las situaciones cotidianas
graciosas e involuntarias.

Las satiras, es decir, el O O O O O

humor agresivo que se
burla de las instituciones
o politicas sociales.

O
O
O
O
O
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En los ultimos 7

dias ¢vio o
¢Qué tanto disfruta ese escucho este
material? tipo de material?
Nada Poco  Mucho Si No

Sarcasmo o burlas O O O O O

dirigidos a la apariencia
personal o las debilidades
alguien, incluyéndose a si
mismo.

El humor negro en el que O O O O O

se presentan de forma
comica situaciones tristes
o de desgracia.

Los chistes con contenido O O O O O

sexual o donde se utilizan
groserias.

Las parodias o O O O O O

imitaciones comicas que
ponen en ridiculo a quien
se imita.

Las situaciones en las que O O O O O

se simula violencia y dafno
corporal para lograr un
efecto comico.

Sentido del humor parte 3

Queremos saber un poco sobre los medios por los que accede a situaciones graciosas.
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Marque los medios que utiliza regularmente para acceder a
informacion graciosa: *
O Seleccione las entradas que correspondan

Por favor, marque TODAS las que correspondan:

E] Programas de television (novelas, programas de revista, reality shows, etc.)

[:| Series
E] Peliculas

D Videos de YouTube o similares
|:| Programas de radio

|:| Podcast

|:| Redes sociales (Facebook, Instagram, Tik Tok)
|:| Mensajes de WhatsApp o similares.

[:| Libros

|:| Periédicos o revistas (fisicos o digitales)
[:] Paginas especializadas
[:| Amigos o familiares

[:|Otro:

¢ La cantidad de material humoristico que consume ahora es
similar a la que consumia antes de la contingencia por COVID-
197 *

Elige solo una respuesta

O Menos de lo que acostumbraba
O Igual que siempre
O Mas de lo que acostumbraba
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¢ Ha contestado esta encuesta previamente? *

Elige solo una respuesta

O si
ONO

O No estoy seguro

Despedida

jGracias por su participacion!

Si le interesa recibir materiales elaborados por nosotros o volver a participar contestando el cuestionario dénos su
correo electronico o su numero de celular.

Su participacién en este proyecto no generara ningun costo para usted, ni ahora ni en futuras etapas.

Si tiene dudas sobre la investigacion contactenos.
Dr. Javier Sanchez Lépez, javier.sanchezlop@uaem.mx
Dra. Alicia Abundis Gutiérrez, alicia.abundis@valles.udg.mx

Dra. Vicenta Reynoso Alcantara, vreynoso@uv.mx

Esta interesado en recibir materiales que informen sobre la
actividad fisica y favorezcan la adherencia a la misma, asi
como la difusién de estrategias para mejorar el estado de
animo durante la contingencia por COVID-19 *

Elige solo una respuesta

Osi
ONO

https://uvpsiccasurvey.limequery.com/admin/printablesurvey/sa/index/surveyid/363518
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Considerando la situacion global de la enfermedad y los
cambios en la cotidianeidad por los que estamos atravesando,
nos gustaria volver a aplicar la encuesta en algun otro periodo,
posterior a la finalizacion de las restricciones de movilidad y
mantenimiento de la sana distancia (probablemente entre los
meses de septiembre y noviembre de 2020).

¢ Esta interesado en participar en una segunda aplicacion de la
encuesta?

*

Elige solo una respuesta

O si
ONO

Por favor dénos su correo electronico

Contestar a esta pregunta sdlo si las siguientes condiciones se cumplen:

-------- Scenario 1 --------

La respuesta fue 'Si' en pregunta '63 [ConPos1]' (Esta interesado en recibir materiales que
informen sobre la actividad fisica y favorezcan la adherencia a la misma, asi como la difusion
de estrategias para mejorar el estado de animo durante la contingencia por COVID-19 )
———————— o Scenario 2 --------

La respuesta fue 'Si' en pregunta '64 [ConPos2]' (Considerando la situacién global de la
enfermedad y los cambios en la cotidianeidad por los que estamos atravesando, nos gustaria
volver a aplicar la encuesta en algun otro periodo, posterior a la finalizacion de las
restricciones de movilidad y mantenimiento de la sana distancia (probablemente entre los
meses de septiembre y noviembre de 2020). ¢ Esta interesado en participar en una segunda
aplicacion de la encuesta? )

@ Por favor, compruebe el formato de su respuesta.
Por favor, escriba su respuesta aqui:

Coloque una direccion de correo electrénico valida.
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Por favor denos su numero de WhatsApp

Contestar a esta pregunta sdlo si las siguientes condiciones se cumplen:

-------- Scenario 1 --------

La respuesta fue 'Si' en pregunta '63 [ConPos1]' (Esta interesado en recibir materiales que
informen sobre la actividad fisica y favorezcan la adherencia a la misma, asi como la difusién
de estrategias para mejorar el estado de animo durante la contingencia por COVID-19 )
-------- o Scenario 2 --------

La respuesta fue 'Si' en pregunta '64 [ConPos2]' (Considerando la situacion global de la
enfermedad y los cambios en la cotidianeidad por los que estamos atravesando, nos gustaria
volver a aplicar la encuesta en algun otro periodo, posterior a la finalizacién de las
restricciones de movilidad y mantenimiento de la sana distancia (probablemente entre los
meses de septiembre y noviembre de 2020). 4 Esta interesado en participar en una segunda
aplicacion de la encuesta? )

O Solo numeros deben ser ingresados en este campo.
Por favor, escriba su respuesta aqui:

P

UNIVERSIDAD AUTONOMA DEL
ESTADO DE MORELOS Universidad Veracruzana

ﬁfogus
mind

GRACIAS POR SU PARTICIPACION, SUS APORTACIONES SON MUY VALIOSAS.

Reconocemos que el confinamiento por la contingencia ante el COVID-19 puede generar
consecuencias en la salud mental de las personas.

Es por ello, que si usted o algin miembro de su familia se ha sentido excesivamente nervioso,
preocupado y con alta dificultad para hacer frente a la contingencia y al confinamiento, ponemos a su
disposicion algunas ligas a recursos que pueden ayudarlos a hacer frente a estas circunstancias.
Directorio Nacional de Profesionales del Bienestar Psicolégico para atencion psicolégica
gratuita via telefénica, por parte del Consejo Nacional para la Enseinanza e Investigacion en
Psicologia A. C. (CENEIP)

https://www.cneip.org/contingencia/ (https://www.cneip.org/contingencia/)

https://uvpsiccasurvey.limequery.com/admin/printablesurvey/sa/index/surveyid/363518
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Recomendaciones generales para promover la salud fisica y mental durante la contingencia,
de la Universidad Nacional Auténoma de México (UNAM)

http://www.unamglobal.unam.mx/?tag=contingencia (http://www.unamglobal.unam.mx/?
tag=contingencia)

Pagina de bienestar psicosocial de la Universidad Autonoma Metropolitana, donde encontrara
recomendaciones sobre el cuidado de la salud mental.

Informacién de la Secretaria de Salud del Gobierno de México con algunas recomendaciones sobre
salud menta.

https://coronavirus.gob.mx/salud-mental/ (https://coronavirus.gob.mx/salud-mental/)
Recomendaciones para promover el bienestar en casa durante el confinamiento, de la
Asociacion de Psicologia Ambiental

https://www.facebook.com/PSICAMBasoc/photos/a.953225574700298/3042306972458804/?
type=3&theater
(https://www.facebook.com/PSICAMBasoc/photos/a.953225574700298/3042306972458804/?
type=3&theater)

Un ultimo favor.
Le pedimos que comparta esta encuesta con amigos y familiares.

Puede usar el siguiente mensaje y compartirlo en sus redes sociales.

jHola!
Acabo de contestar esta encuesta sobre los efectos del sentido del humor y la actividad fisica en
el estado animico durante la pandemia COVID-19.
Ojala pudieras patrticipar, ya que es interesante.

https://uvpsiccasurvey.limequery.com/363518?lang=es-MX
(https://uvpsiccasurvey.limequery.com/3635187?lang=es-MX)

Enviar su encuesta.
Gracias por completar este cuestionario.
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ESTADO DE MORELOS
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lencios Cognifivas

28 de noviembre de 2022

Lic. Uriel Mendoza Acosta

Jefe de Investigacion y Posgrado

Centro de Investigacion en Ciencias Cognitivas
Universidad Autonoma del Estado de Morelos
PRESENTE

Por medio de la presente le comunico que he leido la tesis” Asociacion entre el
Sentido del Humor y la Salud Mental durante el Confinamiento por COVID-19 en
México” que presenta la alumna:

Dulce Martha de Jesus Pérez Alvarado

para obtener el grado de Maestra en Ciencias Cognitivas. Considero que dicha tesis
esta terminada por lo que doy mi voto aprobatorio para que se proceda a la defensa de
la misma.

Baso mi decision en lo siguiente:

Considero que la tesis de la estudiante cuenta con todos los requerimientos para que se
de paso a su examen de grado. La investigacién aborda un tema de interés general en el
campo de la salud, como lo es el virus SARS-CoV 2, asi como los efectos que tuvo el
confinamiento sobre cierto sector de la poblacion mexicana. La correlacién entre salud
mental y sentido del humor, siendo esta Ultima una estrategia de afrontamiento, son
variables que valia la pena evaluar frente al grave problema generado por la pandemia.
Sigue pendiente la argumentacién acerca de la relacién de este tema de tesis con las
Ciencias Cognitivas.

Atentamente
Por una humanidad culta
Una universidad de excelencia

Se adiciona pagina con la e.firma de
DR. GERARDO MALDONADO PAZ
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INSTITUTO DE INVESTIGACION EN HUMANIDADES Y CIENCIAS SOCIALES

Centro de Investigacion en Ciencias Sociales y Estudios Regionales

Cuernavaca, Mor. 07 de Diciembre de 2022

LIC. URIEL MENDOZA ACOSTA

Jefe de Investigacion y Posgrado

Centro de Investigacion en Ciencias Cognitivas
UNIVERSIDAD AUTONOMA DEL ESTADO DE MORELOS

PRESENTE

Por medio de la presente le comunico que he leido la tesis “Asociacion entre el
Sentido del Humor y la Salud Mental durante el Confinamiento por COVID-19
en México”

que presenta la Estudiante:

DULCE MARTHA DE JESUS PEREZ ALVARADO

para obtener el grado de Maestra en Ciencias Cognitivas. Considero que dicha tesis esta
terminada por lo que doy mi voto aprobatorio para que se proceda a la defensa de la
misma.

Baso mi decision en lo siguiente:
e Latesis presentada cumple con creces con los requisitos teérico-conceptuales,
metodologicos y formales de una tesis de Maestria en Ciencias Cognitivas.
e Latesis se caracteriza e incluye reflexiones de caracter interdisciplinar.
e Latesis aborda un fendmeno relevante en las Ciencias Cognitivas.
e Evidencia una madurez analitica e interpretativa a destacar.

Sin mas por el momento, agradezco de antemano su atencion y aprovecho la ocasion
para enviarle un saludo cordial.

ATENTAMENTE
POR UNA HUMANIDAD CULTA

(e.firma UAEM)

DRA. MARTA CABALLERO GARCIA
Profesora Investigadora de Tiempo Completo, Titular B, Definitiva, adscrita al CICSER
de la UAEM, integrante NAB Posgrado del CINCCO,
Integrante del SNI 33243, Nivel Il

Av. Universidad 1001 Chamilpa Cuernavaca Morelos México, 62209
martacg@uaem.mx
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Universidad Veracruzana

Facultad de Psicologia

11 de diciembre de 2022

Lic. Uriel Mendoza Acosta

Jefe de Investigacion y Posgrado

Centro de Investigacion en Ciencias Cognitivas
Universidad Auténoma del Estado de Morelos
PRESENTE

Por medio de la presente le comunico que he leido la tesis “Asociacion entre el
Sentido del Humor y la Salud Mental durante el Confinamiento por COVID-19 en
México” que presenta la alumna:

Dulce Martha de Jesis Pérez Alvarado

para obtener el grado de Maestro/a en Ciencias Cognitivas. Considero que dicha
tesis estd terminada por lo que doy mi voto aprobatorio para que se proceda a la defensa
de la misma.

Baso mi decisién en lo siguiente:

El trabajo escrito presentado por la alumna es un trabajo de investigacion en el
que se da un fundamento tedrico y metodolégico fuerte, se plantea y justifica un
problema de investigacion actual, relevante y acorde con la linea del programa; se
presentan resultados basados en andlisis estadisticos apropiados. El trabajo estd escrito

con pulcritud y siguiendo los estdndares de APA.

Sin mds por el momento, quedo de usted

Atentamente

Dra. Vicenta Reynoso Alcdntara
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Lic. Uriel Mendoza Acosta

Jefe de Investigacion y Posgrado

Centro de Investigacion en Ciencias Cognitivas
Universidad Autonoma del Estado de Morelos
PRESENTE

Por medio de la presente le comunico que he leido la tesis “Asociacidon entre
el Sentido del Humor y la Salud Mental durante el Confinamiento por COVID-
19 en México” que presenta la alumna:

Dulce Martha de Jesus Pérez Alvarado

para obtener el grado de Maestra en Ciencias Cognitivas. Considero que
dicha tesis esta terminada por lo que doy mi voto aprobatorio para que se proceda
a la defensa de la misma.

Baso mi decision en lo siguiente:

He revisado el trabajo de tesis la cual es pertinente a su formacién dentro del
programa de Maestria en Ciencia Cognitivas. La metodologia utilizada para
responder a las preguntas de investigacién y someter a comprobacion las hipotesis
que emergen de su problema de investigacién, ha sido adecuada. La redaccién del
marco teorico y la discusion muestran su conocimiento del fendmeno estudiado.
Después de realizar el seguimiento como su Director de Tesis y llevar a cabo todas
las revisiones pertinentes y habiendo cumplido, la alumna, con todos los puntos que
le he senalado, considero, en lo que a mi respecta, que el trabajo se encuentra
terminado y se puede proceder a la defensa del mismo una vez atendidas las
consideraciones del Comité Sinodal y concluido el proceso de revision por parte del
mismo.

Sin mas por el momento, quedo de usted

ATENTAMENTE
“POR MI RAZA HABLARA EL ESPIRITU”

DR. JAVIER SANCHEZ LOPEZ
PROFESOR DE CARRERA ASOCIADO C DE TIEMPO COMPLETO

Boulevard Juriquilla 3001, Juriquilla, Querétaro, C.P. 76230
www.enesjuriquilla.unam.mx
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Lic. Uriel Mendoza Acosta

Jefe de Investigacion y Posgrado

Centro de Investigaciéon en Ciencias Cognitivas
Universidad Auténoma del Estado de Morelos
PRESENTE

Por medio de la presente le comunico que he leido la tesis “Asociacion
entre el Sentido del Humor y la Salud Mental durante el Confinamiento por
COVID-19 en México” que presenta la alumna:

Dulce Martha de Jesus Pérez Alvarado

para obtener el grado de Maestro/a en Ciencias Cognitivas. Considero
que dicha tesis esta terminada por lo que doy mi voto aprobatorio para que se
proceda a la defensa de la misma.

Baso mi decision en lo siguiente:

Dulce presentd una tesis con una investigacion original, con un analisis
de antecedentes apropiado, metodologias adecuadas y resultados importantes
para la salud mental y el COVID-19. En su trabajo demostro tener conocimiento
del tema y poder llevar a cabo investigacion al nivel requerido para titularse de
la Maestria en Ciencias Cognitivas. Después de varias revisiones que
consideraron las recomendaciones hechas por parte mia y del comité tutoral, la
tesis se encuentra terminada. Por lo tanto, recomiendo proceder a la defensa de
dicho trabajo.

Sin mas por el momento, quedo de usted

Atentamente

Dr. Jorge Pablo Oseguera Gamba
Profesor Investigador de Tiempo Completo Asociado C
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